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ganz  kleinen  Kindern  9    von  Dr.  Schonern  an  in 

Beriin. 


Die  Bleikolik  bt»  so  viel  ick  veiM,  fast  i^emals  Boi 
dorn  beobachtet  vorden;  wentgstens  habe  ich  in  denAnnalen  der 
Wisaeaachaft,  wo  ich  nachgesucht  habe,  keine  Hittheilung  der 
Art  angetroffen,  wenigstens  ketne  MÜtheiliuig  Aber  BleikoHk  bei 
Kindern  Ton  S  bis  7  Jahren.  Es  werden  deshalb  die  folgenden 
FiUe,  die  ich'.gani  knn  hier  mfltheilen  will,  nicht  ohne  In.'r 
teresae  sein. 

Erster  Fall.  Der  Arbeiter  G.  Rothwald,  ein  g«l«mter 
BeidtfiiwiAer ,  der  aber  weder  durch  dieses  Handwerk  fordcommen, 
aedi  mit  anderen  Beschftftignngen  sich  gnt  emihren  konnte,  ist 
eehr  am;  er  e'mihrt  sileh  jetst  durch  Anstreichen  von  Spiehengj 
venu  er  namentlich  eine  Bleiweissfarbe  Tiel  benvtst  Er  let  rer* 
kniiattel  und  hat  4  Kinder:  eine  Tochter  toh  11  Jahren,  eüien 
Sdm  fon.  8  Jahren,  einen  Sohn  Ten  3  Jahren  und  ein  Töchter* 
dien,  daa  ^/^  Jahr  alt  ist  Rothwald  lebt  in  einem  sehr  Uel^ 
,  niediigen  Stfiidien  mit  seiner  Frau  und  den  4  Kindern  in- 
\\  In  diMem  Stfibehen  werden  die  Spielsachen  angestrl« 
ehen,  naf  einer  Art  Sime  getrocknet  nnd  die  Farben  gerieben; 
in  fieaem  Stibdien  kocht  die  Fran  ihr  Essen  und  in  diesem  Sttin 
Aen  sddift  die  ganie  Familie;  neben  dem  Stubchen  ist  eind 
Uafaie  Kammer,  ^die  aber  an  einen  Burschen  Termiethet  ist,  det 
Üe  Hadkti  diM  oAlift»  Im  Zimmer  riecht  es  fortwUumd  aehr 
xiL  laeo.  X 


VkAf  aber  man  ktnn  dwrdi  dia  Twtdikdeiitn  Gtridie  bindarck 
Usoftdem  den  Farbtsgetneh  witoFicheiiaik  Schon  %wui  halte 
&i^hirald  die  Bleikolik  aiugehaHen;  er  wurde  das  erste  Mal 
d^ch  Opiiim  und  das  iveiie  Mal  dnrch  Morphinm  und  &iciiMu9l 
gdieik.  IHe  Warnung,  das  Reiben  der  Farben  nichl  mehr 
in  seiner  Stabe  Yommehifn,  das  Zimmar  i^ehara^r  W  lüften»  die 
angestrichenen  Sadim  an  einem  anderen  CM«  tu  tioehnen  «ni 
nach  Jeder  Handhabung  der  Bleifarben  sich  sehr  sanber  an  iraschen 
nnd  hinfig  die  Wische  sn  wechseln,  wurde  iheils  nicht  beachtet, 
Aeili  scheiterte  sie  an  der  traurigen  Lage  des  Mannes.  Eine 
gewisse  Pnreinlldbfceily  ^  bei  de»  »«tfawnld  m  Amse  Ist» 
hat  auch  wohl  einige  Schuld  und  in  der  That  soll  es  oft  Torgo- 
kottineii  aein,  dass  ane  den  Obetlaesen,  ünterlaflMi  nd  Tdpfcn, 
worin  flfissige  Bleifarben  gewesen,  die  Kinder  ihren  KaiTee  tran- 
ken ,  ahne  daran  au  denken ,  ^e  :ABlfaBe  nnsauspden»  O/t  be- 
Uexten  sich  die  Kinder  selbK  ^e^  gegfipieltig  mit  «ngeüulnter 
Bleifarbe  und  es  ist  deshalb  Iwin  Wunder,  wenn  bei  diesen  Kin* 
dem  die  Bleikrankheit  in  sehr  entschiedenem  Grade  herrorgebro- 
ehan  ist  Ber  mittlare  Knabe  bekfmi  die  Krankheit  snerst,  dann 
das  kleine  Mädchen  und  bäerauf  dar  ikere  Knabe;  die  llteato 
Tochter  war  ausser  dem  Hause  im  Bienst  Bio  Erscheinungen 
gestatteten  sich  bei  allen  SKMeen  sehr  Torschieden;  bei  dem 
kleinsten  Midchen,  das  elwns  torpide  und  skrophulös  war,  war 
«sar  Tiel  KoBk  TOihanden,  aber  die  Krankheit  seigie  deck  bald 
einen  Torherrschend  paralytischen  C3iarakter.  Das  Kind  niflrikh 
halle  eine  fut  untteifmindliehe  YemtopAmg  oder  Hartkftlgkeit, 
gegen  die  alk  Mittel  ▼eq^bliah  angewendet  wurden;  dt»  Schmeiv 
teil  kmnen  an&llsweise  nnd  awar  mehr  Ael  Tag  als  bei  Kaaht 
und  aehr  schneH  trat  LttaniBig  dsr  Gliedmasaen  ein.  Mmkw§t^ 
digerwoisa  erstreckt*  atdi  dmae  Lihmnag  auf  die  Aeide»  Man 
und  den  reohtei»  Am;  Asr  Inka  war  tei  nnd  man  entdeikie 
diese  Uhmung  eben  nur  dadurch,  iess  das  im  BatU  befadllehe 
Kind  pUtsliflh  alles  mit  der  Hnhen  Hand  nnlhssto,  dl»  sedile 
aber  rahan  lliss.  Der  Puls  war  durdmus  nkht  beaiilounigt  wU 
liehiiiaBl,  welehea  die  Elten  dem  Kinde  gagaben  hatten,  ««da 
ran  ihm  ausgebrochen,  ahneLeibesMbvngbewiaktmi  haben«.  Ein 
nnler  der  niedesan  Klasse  gebriuehliehes  Hrilmirte?  gege»  Blei» 
koUk  iit  das  Trinken  Yon  SeÜenwasses.  Dnven  raichten  die  B» 
lein  (km  Kinde  ebenialb  etwas,  aber,  dieaea  brach  isn  Saiten 
mwer  aagleich  wieder  ans.    Ha  nun. neck  dia  Hunaraen»  saht 


iMIf  «Ich  9lkM0uä  ^Mi  ttirker  wofdiii^  im  li^nen  «b.Htad 
iMi  ntm.  kfc  gab  4i«rlitiilt  imttiiA  ein  Mdo  wenifr  fipiva 
MJ  imhaant  JtteHi  mit  «Iwas  Rhtmi;  iAti  imi  Getritak  Tiil 
Ikünito  mit  Back«  Veüta^,  lOid  iEiliA  TeMrdnetft  ich  >  «r^ 
wffdiaiiie  KlyitieNf.  Mes«  Mitlel  krichtfii  et  dahin,  daae  dU 
Sdhaenea  feäM  nailiileaeiii  «ad  auch  die  Kiiliiiuiiig^  eich  »i  näxt- 
dem  ieMwi>  teil  «rfeiinqjfto,  vätteBd  inrBeluiifinig  dieMi  ted 
hr  beMe«  anderai  Kisder,  etveair  ilkn  Handhaben  und  Adfbe« 
«ihiwi  T«B  Meifarlen  In  denudben  Eiamer.  Das  Zinoner  adber 
wde  gvltfUt',  dfli  Und  wurd»  in  eki  eririseiMndes  Sad  gebraehi 
«d  pMfte  Reinlickkelt  in  iderWiaehe  i^argeachrlebeii.  Alledieai 
HlRal  braAlea  Tottitlndige  Betaerang.  Nach  einiger  ZeÜ  yttr 
ieiwi  sidh  die  EMuAiMnm  wieder  imd  ^Imihlig  begann  dae 
find  den  rechten  Ar»  an  gebranchen. 

Wihrend  deneibetf- Seit  litt  andi  der  ältere  Knabe  an  den 
ftlAeiiwmgen  der  Bleinrgiftnng;  bei  diesem  waren  die  Kolik* 
echmenen  das  forlierrschende  Syaqptom,  Venlopfiing  war  aoeh 
▼eikiBdeii,  aber  keine  Paralyse,  kh  Tersuchte  bei  diesem  Kranr 
ken  daa  Kretondl,  das  ich  au  f  Tropfen  mit  4  Skrupel  Zucker 
ffireiben  Hess  nnd  davon  dem  Kinde  ^Z,  Skrupel  gab,  so  dass 
H  etwa  ^/^Iffhn  pro  dosi  bekam;  diese  Dosis  wiederholte  ieh 
des  T9tgtB  ftber  noch  2  mal ,  idlein  es  erfolgte  kein  Stuhlgang  und 
ffe  Schaaeraen  nahmen  nodi  mehr  m.  —  Ieh  liess  nun  eine 
biiftige  AbkoAtng  Rhabaiberwurtel  machen  und  mit  Zitronen- 
salt itafir  anaelaen ,  davon  nahm  das  Kind  am  ersten  Tage  stftnd* 
Ich  einen  Easldffel  toH,  allein  gegen  Abend  mnsste  ich  mit  dem 
mit  %flA(^n,  w«il  sieh  «Ine  eigenthfimHdie  ErsAeinnng  dar- 
bat, dia  idi  nur  deasGebranehe  des  Kreloa^ls  snsdireiben  konnta. 
Vladbii  gleidi  nach  den  erstmi  paar  Deaen  dieses  Mittels  in  der 

Art  der  Darrelchnng  Uagte  das  Kind  tber  Sehmen 
SMaekan«    kh  gab  darauf  sehr  wenig  und  Hess  das  Kra- 
walltif  gabraachen.    iUa  jedodi  am  nächsten  Tage  die  Kla- 
giB  im  Khidas  Her  Haleschmeii  lunahmen ,   besichtigte  ich  die 

genan,  wd  fand  im  IRntergrunde  derselben  eine  ba- 
BMie  «dt  atnxebien  bieinen  hirsekornf5rmigen  Bläschen, 
dia  Ua  and  da  aarstrettt  waren,  kh  Hess  nun  jede  Arsnei  ans- 
Teiwdnete  sdileiadge  Getriake,  ntalich  sdiwaohes 
5  warin  arabisches  Oumml  aufgelast  worden  war. 
l^liiil  ttaar  Uk  anballead  Kif  stiere  ans  RieinuiAl  mit  Gummi- 
vMbiAalfe  aanrendmiy  «nd  ak  das  Kind  am  nAch#eti 


9mgt  ifUitf  gut'  fchliick^ii  konste,  Uites  ich  dMMliN»  ^itie  gtOi«^ 
Menge  lanonade  ans  verdfiauter  Schirefelgtare,  Waeser  und  Zueker 
bereitet,  trinken.  Das  Kind  wurde  sehr  baM  gehellt.  —  Bn^ 
Tiel  ernetliehere  Fonn  bot  der  altere  Knabe  dar,  Br  hatte  die 
Bleikolik  auf  die  ansgebOdetste  Wtile;  dM  Schmenen  waren  aehr 
groaa  nnd  die  Verstopfung  so  yoUstindig,  dass  der  Knabe  aeÜ 
fast  86  Stunden  auch  nickt  ein  einziges  Mal  Lelbeseffnung  ge<- 
habt  und  zugleich  äusseret  sparsam  Drin  gelassen  hatte*  0«r 
Knabe  war  Ton  Natur  schwächlich  und  sdilecht  genihrt,  upd  seV 
sehen  früher  einmal  einen  kleinen  Anfall  von  Bleikolik  gehabt 
haben.  Die  Eltern  hatten  ihm  r^r  meiner  Ankonfl  Seifenwasser 
in  trinken  gegeben;  er  hatte  davon  einie  Quantität  ausgebrechea 
und  eine  bei  sich  behalten,  aber  diese  letztere  war  ohne  Win- 
kung geblieben.  Kleine  Gaben  Opium  innerlich,  verbunden  mit 
der  Anwendung  von  Klystieren  aus  Riclnusol,  nutaten  nichts 
und  am  dritten  Tage  der  Krankheit  zeigte  der  Knabe  an  einiel» 
Ben  Stellen  des  Körpers,  namentlich  auf  Brust  und  Banch,  kleine 
bläuliche  Flecke,  die  ich  ffir  nichts  anderes  halten  konnte  als  für 
Petechien.  Ich  verordnete  nun  auch  diesem  Knaben  Limonade 
ans  Schwefelsänre  und  Hess  ihn  davon  grosse  Mengen  trinken; 
zugleich  liess'' ich  mit  Wasser,  welches  durch  diese  Säure  ge- 
säuert worden,  die  ganze  Oberfläche  icB  Körpers  mehrmals  wa- 
achen,  und  ausserdem  wiederholt  Klystiere  and  Ricinnsöl  anr 
wenden.  Bis  zum  4.  Tage  dauerten  die  Kolikschmerzen  fast  un- 
unterbrochen; nun  aber  erfolgte  eine  kräftige  breiige  Ausleerung 
und  der  Knabe  war  geheflt. 

Zweiter  Fall.  Die  Frau  eines  Stubenmalergehulfen, 
welcher  sich  sehr  kümmerlich  ernährte ,  musste  '  einen  grossen 
Theil  des  Tages  zum  Farbenbereiten  verwenden.  Ihr  Mann  war 
sehr  einsichtsvoll  und  hatte  ihr  die  besten  Vorsichtsregeln  gege- 
ben, wie  sie  sich  beim  Reiben  der  Bleifarben  verhaken  sollte^ 
allein  die  Frau  hatte  die  nöthige  Voi-tflcht  nicht  beobachtet,  tteils 
weil  sie  nachlässig  war,  theils  auch  wäl  sie  in  ihrer  beschrinh* 
ten  Wohnung  nicht  ganz  nach  Wunsch  verfahren  konnte.  Ste 
hatte  ein  11  Monate  altes  Kind  an  def  Brost,  welches  sie  theils 
mit  sich  herumtrug,  theib,  wenn  sie  sich  an  das  Reiben  der  Ftf- 
ben  machte,  auf  die  Erde  setzte  und  mit  den  herumliegmideii 
Gegenständen  spielen  liess.  Zu  bemerken  ist,  dass.  diese' Italli 
schon  während  der  Schwangerschaft  mit  dem  Firbenreiben '  tag- 
tigfUck  beachäftigt  wtir,  and  um  sich,  gegen  AeBMvMgUli^« 


I 

kkibeti,  gaurMuilkh  ün  mit  fchirefebtitrem  Wisser  befenclititM 
Tuch  um  Mund  und  NaM  dabei  tnig  und  wiederholentlich  achire- 
Cibaiire  Limonade  trank.  Sie  hatte  eine  eehr  gute  Niederkunft; 
iaB  Kind  war  gesund,  aber  mager,  und  muaste  frfihxeitig  gefiit« 
tavt  Verden ,  weil  die  MÜcli  der  Mutter  nur  sparsam  sich  bildete* 
Von  der  ^Geburt  an  Utt  es  aber  an  Hartleibigkeli;  obgleich 
M  wiederboIentUch •  kleine  Gaben  Ricinusöl  bekam,  so  hatte  es 
ißdk  nur  alle  2  Tage  Leibesdffnung,  befand  sich  aber  dabei  an- 
■cbeiiiend  ganz  wohl.  Es  blieb  mager,  hatte  jedoch  bereits  im 
&  Monate  4  Zidine  und  einen  sehr  guten  Appetit.  Als  ich  das 
Kind  sum  ersten  Male  sah,  war  es  II  Monate  alt;  es  hatte  seit 
§  Tagen  Tor  meiner  Ankunft  keine  Leibesöffnung  gehabt,  und 
■chiie  und  wimmerte  Tag  und  Nacht  unaufhörlich.  Mehrere  Aerzte 
vartn  herbeigeholt  worden  und  hatten  dem  Kinde  vielerlei  Ab- 
ftthrmittel  gegeben,  jedoch  ohne  daran  su  denken,  dass  eine  Blei- 
«eri^ung  die  Ursache  sein  könnte.  JDie  Abführmittel  bestanden 
a«B  Kalemel,  Rheum,  Manna  und  abführenden  Salzen.  Mich 
tauchte  theils  die  Beschäftigung  der  Mutter,  theils  auch  meine 
frihere  Erfahrung  über  Blcirergiftung  bei  kleinen  Kindern  in  dem 
erwähnten  Falle  auf  die  Annahme  einer  solchen  Vergiftung  auch 
bei  diesem  Kinde.  Was  mich  auch  besonders  für  diese  Diagnose 
bestimmte,  war  die  Beschaffenheit  des  Bauches.  Derselbe  war 
bei  diesem  Kinde,  wie  auch  bei  den  im  ersten  Falle  erwähnten, 
nicht  aufgetrieben  und  tympanitlsch  gespannt,  wie  er  es  doch 
gewesen  wäre,  wenn  eine  entzündliche  Affektion  der  Verstopfung 
sum  Grunde  gelegen  hätte  oder  mit  einer  solchen  yerbunden  ge- 
wesen wäre.  Der  Bauch  war  vielmehr  ein  wenig  eingedrückt; 
die  Bauchmuskeln  waren  straff  und  gespannt,  gleichsam  wie  harte 
Stringe  durchzufühlen;  das  Kind  lag  stets  mit  etwas  angezoge- 
nen Beinen  und  wagte  nicht  sich  auszustrecken.  Die  Mutter  des- 
eeiben  bekaa|rtete  zwar,  dass  es  mit  den  Bleifarben  nicht  in  die 
geringst»  Berührung  gekommen  sei.  Ich  gab  jedoch  darauf  sehr 
wenig  vnd  trotz  des  Binwandes  eines  zufallig  herbeigekommenen 
Kellegen,  der  einen  enteriüscheii' Zustand  annehmen  zu  müssen 
glaaftte,  weil  der  Puls  des  Kindes  während  unserer  Anwesenheit 
einra»  beachlettnigt  war,  verordnete  ich  einige  Tropfen  ppium» 
tinktar,  Riclnusol  in  wiederholten  Gaben,  dazwischen  eine  reich« 
Mche  Menge  von  schwefelsaurer  Limonade  und  ausserdem  Klj« 
stiere  von  Rtcinneöl  mit  Schleim.  Am  Abend  des  2.  Tages  mei- 
Bdunjinng  Imt  eine  bedeutende  fast  sdiwarzf  Ausleerung 


eiiv;  dvf  diese  fol(jflett  m^krere  tnderb  AmkotiiAfltt  in  dtr  HlAt 
und  am  Morgen  darauf  war  das  Kind  TollkommaB  ipehailt 

Bei  diesem  Falle  mosa  ich  kemerlteii,  daaa  um  aich  beilQA^ 
dem  durch  das  Verhalten  des  Pnlsea  nicht  irre  machen  lisMl 
darf;  denn  wenn  es  auch  wahr  ist,  daaf  in  der  Bleirergiftug 
der  Pols  eher  langsam  als  beschleunigt  ist,  so  werdenidof h' Utitf# 
Kinder  durch  die  Anwesenheit  eines  fremden  AMes  in  eine  ge« 
wisse  Aufregung  rergetit,  die  eiffe  mementan?  Besehleiuiig«ii|[ 
des  Pulses  herbeiführt.  Es  mögen  die  mttgefheDten  Fille  itt'k^V* 
ner  anderen  Beziehung  belehrend  sein  als  dadwck,  daaa  ])  di« 
Bleivergiftung  auch  bei  ganx  kleinen  Undem  raifcomml,  W0 
man  sie  meist  nicht  erwartet  oder  annehmen  ^u  dürfen  glavbl 
und  wo  demnach  leicht  Irrungen  in  der  Diagnose  statfünlen  kl^ 
nen;  2)  dass  der  anhaltende  Gebrauch  schwefelsauret  Unenalt 
in  grossen  Mengen,  so  wie  femer  innerlich  und  in  lOyetfeiW 
die  Anwendttug  des  RicinusMs  und  danelen  kleine  Gaben  Opimn 
die  besten  Mittel  au  sein  scheinen ,  um  die  Bkikelik  in  ktoester 
Zeit  lu  heben,  und  endlich  3)  dass  dar  etwai  eingesogene  Bancb 
mit  einer  gewissen  Straffheit  der  Bauchmuskeln  eines  der  beiten 
diagnostischen  Merkmale  dieser  Krankheit  su  sein  acheinen« 


Ueber  beschränkte  sogenannte  äassere  oder  tuber- 
kulöse Peritonitis  bei  Kindern,  oder  über  Entzün- 
dung der  subkutanen  Schicht  der  Bauchwand  und 
über  die  Bildung  von  Abszessen  und  Yerhärtungen 
daselbst,  von  Dr.  Heinrich,  Stabsarzt  a«  D. 

Es  kommt  bei  Kindern  eine  beschrankte  Enfaindung  daa 
Bauchwand  vor,  welche  aehr  riel  Eigenlhümliches  hat  nnd  WaU 
einer  näheren  Erörterung  bedarf.  In  gewiasem  Betrachte  bt  diaat 
Entzündung  der  PleuriiU  esiemm  analoge  welche  Torsufswaiai 
in  Entaündnng  des  Süsseren  Blattea  dev  Pleura  und  der  Bmal- 
mnskeln  besteht;  in  maneher  anderen  Hinsicht  aber  unterachaldet 
sie  sich  bedeutend  dadurch,  dasa  sie  aiir  Eiterbildung  oler^  üUi 
sie  etwas  chroniacher  Terlauft,  lur  Bildung  von  Verhirtun^ll 
und  Ablagerungen  in  der  Intermedia^achickl  zwiachen  dem  Bauch- 
felle und  der  Kntia  strebt  und  dann  eiaa  YenriAavlf  dar  lato* 


t 

tem  MAI  üt  MhfftfL  btWiifcL  W«rfl0  ik  Kraükhell  lehr  Axd 
firkttfen  und  hUlia  wk  die  foUe  DeberfcMigHiig^,  das«,  wie  irir 
TMMihttt»  daB  Uebd  in  der  laUmediaraciiielit  swiachen  Katis 
iBd  Bauchfell  «ad  nidit  ia  letolorer  bei^nnt,  la  vurden  vi^ 
Wailarea  die  Mar  in  Rede  atalieade  Affelitioii  als  ein  pUeg^ 

\i$B  Erjaipelas  ftetmcbtea.  Ana  deib  Folgenden  wird  aich 
tfgeiMny  daaa.Mfh  die  Hantrethe,  die  sonat  da«  Ptaudoer jiipelu 
dbamkleriairty  gew&lmlieh  an  feUen  oder  venigstena  nicht  in 
dipttelbon  firade  wrhandan  an  sein  pflegt.  Daas  die  Slirophel- 
dialheaa  äohr  Tial  Einflnaa  anf  die  EnUtehong  nnd  den  ferneren 
fiaBK  .dea  Uebela  hat,  iat,  wie  ilian  ans  den  epitar  mltgetheilten 
EHlen  eciohen  wird,  nicht  abinleugnen,  njid  es  ist  daraus  anch 
dsr  atwaa  achleichende  Yerlanf  in  erklären«  Wir  wollen  jedoch 
nidM  Torgmifsn^  sondern  methodisch  die  hier  In  Rede  stehende 
KftnbH**  dnrdigeban^  i^eil  unsere  Leser  dadurch  am  Besten  im 
Slattle  aain  werden,  nns  in  Unserer  Anffasaung^  des  Gegenstandes 
m  hanrtheilf  n« 

Definition.  Unter  PeriloiMlia  ea^tmw  Torstehen  wir  eine 
atthr  oder  minder  ansgadehnte,  jedoch  begraiizte  Entxindnng  der 
Schicht,  welche  sich  awischen  BaudhffcU  und  der  iusseren  Banch«- 
hant  beflndet 

Beschreibung  der  Krankheit*  Die  Krankheit  befUIt 
tamgaweise  attgere,  gewöhnlich  skrophnlöse  Kinder  in  dem  Al- 
ter Ton  etwa  8  bis  9  oder  10  Jahren,  nnd  beginnt,  je  nachdem 
sie  mehir  oder  minder  aknt  auftritt,  mit  Torschiedenen  Symptomen. 

a)  Akuter  Verlan!  Du  Kind  bekommt  ein  sehr  hef«* 
ftigaa  Rahar,  Brbrechan  nnd  Laibsehm^ra;  die  Leib^söffnung  wird 
«nregetalasaigi  die  Amdeemng  sparsam,  mehr  hart  als  weich, 
fiaatra-entaritiache  Smcheinungen  stellen  sich  ein  und  d^r  Magen 
aeigt  eine  so  grosse  Reiibarkeit,  dasti  er  älks  Gehommene,  wenn 
aa  nur  im.Gelringaten  erregend  wirkte  ausbricht  nnd  selbst  blande 
Dinge,  wie  Milch  n..der^,  nicht  Tertragen  kann.  Hin  flhlt 
sich  Teranaht,  den  Magen  und  den  Darmkänal  für  den  Sita  dea 
Udkels  an  haUen  und  auf  erateren  Blutegel  zu  sefaeni  man  fühlt 
nA  auch  rerancht,  wenn  die  KiAder  sehr  rem  Fieber  eingenom* 
aMn  ^d,  und  in  der  Fieberhitse  etwas  phantasiren  und  der 
Kapf  aehr  heiaa  iat,  das  Torhandene  Erbrechen  für  ein  sympih 
tibiadbea  in  Folge  einer  beginnenden  Gehimetitaündnng  an  halten 
und  Bfaitegfl  an  die  Stlme  an  seUeu.  Indessen  bleibt  die  Zunge 
Iracht  nnd  aiemiich.  sein  nnd  wae  weder  mit  dar  Glmtro  «Interiti% 


jül  der'ld«0  «Ihm  diiMleiidta  CUdnitiAsAndiMg  Abertia^ 
ilimmt,  iit  die  «nsserardentlich  grossa  EmpfindlicIikNt  dtr  Bauch« 
▼«nd  in  einer  beetiamten  Strecke  derselben,   fie  eigendi&alick« 
Lage  des  Kindes  nnd  die,    wein  min  einige  Ktcksidit  a«f  das 
Fieber  nimmt,  liemlich  regeknässige  Darmrasleening.    üntersrndhi 
ttiui  nimlich  den  Bauch,    so  findet  man   denselben  xvar  aii%a- 
trieben  nnd  empfindlich,  aber,  sobald  man  das  Kind  bemhigt  hmif 
dass  es  die  Betastung  des  Bauches.  Seitens   des  Antes   gentaltei, 
so  sieht  man,   dus  die  Auftreibung  des  Unterleibes  nicht  g^Mob* 
missig  über  denselben  sich  yerbreitet,   sondern  nach  einer  Seils 
hin  etwas  starker  ist  als  nach  der  anderen.     Einen  leisen  Draet 
auf  die  Hagengegend  Tertragt  das  Kind  Tiel   besser  als    auf   die 
Seitenwand  des  Bauches  und  legt  man  beide  Binde  auf  diesen, 
so  dass  sie  auf  den  beiden  Seitenwinden  gewlssermassen    gegen 
einander  drücken,  so  leigt  das  Kund  mit  grosser  EntsclUedenbeil 
durch  Schreien  oder  auf  andere  Weise  die  Bauchseite  an,  wekhe 
die  schmerzhafteste  ist.    Bei  leisem  Herumtasten  mit  dem  anfge- 
seilten  Finger   an  dieser  schmenhaften  Seite  fühlt  man  bald  die 
Stelle  heraus,   die  hirter,   gespannter  und  etwas  heisser  ist  eis 
die  übrige  Partie*      Das  Kind   nimmt  eine  solche  Lage  im  Belle 
ein,  dass  die  Bauch  wand  so  wenig  wie  möglich  bewegt  wird;   es 
liegt  auf  dem  Rücken  ein  klein   wenig  nach   der  kranken  Seite 
geneigt  und  hilt  das  Bein,  welches  der  kranken  Seite  entspricht, 
etwas  angezogen ,  das  andere  Bein  dagegen  meist  gestreckt.     Das 
Fieber  remittirt  fast  gar  nicht;  gegen  Morgen  pflegt  es  sich  immer 
etwas  zu  yerstirken,  gegen  Mittag  nur  unbedeutend  nachzulassen 
und   gegen  Abend   auf  gleichförmige   Weise    sich    fertsusetsea. 
Frost  ist  anfangs  nicht  Torhanden;   der  Puls  ist  hart,  etwas  toU 
und  schleunig,    das  Kind  wimmert  bestftndig  Über  Schmers   im 
Bauche,    Torfallt  aber  bisweilen  in  ein  lautes  Aufschreien,   wels- 
ches stundenlang  anhilt.    Bei  diesem  Aufschreien  deutet  es  fori- 
wihrend  auf  den  Bauch,    und   wenn  man  ahdann  das  Kind  rer* 
anlasst,  die  Stelle  tu  bezeichnen,  wo  eigentlich  der  Schmerz  silal^ 
so  weist  es  auf  diejenige  Gegend  hin,    wo  man  auch  mehr  oder 
minder  deutlich  eine    gewisse  Hirte   fühlt.     Die  Intelligenz  des 
Kindes  ist  roUkommen  ungetrübt  und  in  den  kleinen  Bnhepausea, 
die  nach  dem  lauten  Aufschreien  eintreten,   gibt  es,   wenn  auch 
Yerdriesslich  und  mit  sehr  leidendem  Gesichtswsdrucie,  Anskunft 
auf  alle  Fragen,  so  weit  es  dieselben  zu  fassen  yermag und  dealet 
genau  die  Stella  sb,   wo  der  Ssbmers  seaien  Siti  bat    Bs  be^ 


wiiiifll  iflUam  ivii  Schnif n '  ab  gptttnend , '  reldieiid',  'icKiiel« 
inij  «b  wMit  irg^end  etwuf  aufgehen  oder  platien.    Bd  irgend 

Beiregung,  irdche  atif  die  Baudiirand  wirkt,  i*  B.  Miih 
HviUft ,  leim  Nieeen  ti.  s.  V. ,  fihrt  es  In  hefUgea  Sdireka 
«mI  diesei  g«acy rill  auch  mit  j«der  niiTorsichtIgeii  Ersditt^ 
lenag  iea  Ki&dea  oder  dos  Lagers,  auf  dem  es  sicli  bofindob 
Jhtf  ttooo  Weise  daaert  die  SrankhcSt  oft  ohne  alle  Verftndenl^; 
4  kii  6  Tage  md  ▼iliroiid  dieser  Zeit  sind  die  Damansleenuigeii 
sisahch  rogelmlsaig;  die  Reisbarl[eit  des  Magens  hat  sich  gel^ 
wd  im  Kiwd  bat  dann  und  wann  etwas  Appetit,  wenn  oe  Mdk 
woaigo  oder  gar  iLoioe  Speisen  xn  sich  nimmt.  Es  triniLt  niclü 
«Md  und   die  Brinabaondemng   ist  siemlich   normal.      Allmählig 

▼orlndern  sich  die  Erscfaeinwigen ,   je   nachdem  dm  Bntxün« 

xwr  ZortlMÜinig,  anr  Citerung  oder  lur  Bildung  ?on  Vor* 
strebt  €reht  es  lur  Zertheilnng ,  so  werden  die  Schulen'* 
anfllle  goringer  md  Iribrier;  die  Ruhepausen  a wischen  ibaell 
worden  desnonch  langer  nad  das  Kind  schüft  bisweilen  1 ,  H  oder 
mekrore  Stunden  ganx  ruhig.  Der'Bauch  wird  weniger  empfiai- 
Utk  un4  das  Kind  yertragt  die  Betastung  desselben  mit  etwas 
■elir  Rnho.  Man  ffihlt  alsdann,  dass  die  harte,  weniger  ehe 
atiache  Stolle  der  Bauchwand  sich  mehr  begrftnzt  und  Ueinor 
wird.  Bao  Kind  hat  ariLssigeres  Fieber  und  fängt  an  sich  behag* 
Keker  sa  ftUilea.  Nach  und  nach  wird  es  yom  Fieber  gänxlick 
TOiiassoB,  bekommt  reichlichere  Darmausleerungen  und  schllftboi 
Tm«  oder  auch  eine  gaaie  Nacht  hindurch.    Nun  geht  die  Heil- 

ackaell  Torwarts,  obwohl  noch  längere  Zeit  ein  örtlicher 
Torhaadea  bleibt,  der  namentlich  bei  jeder  Kothentleemng 
«loh  kemwUieh  macht,  aber  auch  nach  und  nach  Terschwiadet. — 
ftcobt  die  Krankheit  aur  Eiterung,  so  nehmen  die  Symptome  an 
Bifti^ott  la.  Das  Schmersgeschrei  wird  stärker,  das  Heber 
wird  kbbaftor,  Ueine  FrostanfäUe  stellen  sich  ein,  das  Kiad  dot 
iWrt  tlwas  and  fillt  sehr  xusammen;  das  Gesicht  xeigt  den  Auf» 
diiik  oImo  tiefen  Leidens,  die  Stelle  am  Bauche  etbebt  süA 
iBohr  wm4  i5tkot  sich. .  Kann  das  Kind  Auakunft  geben ,  Ao  bo« 
BOichnot  es  4en  > Schmers  als  einen  klopfenden  und  die  auf  dfo 
Bttt  dar  ackaotihnftea  Stelle  leise  aufgesetaten  Finger  ompfadoii 

dn  -der  Thati  eino  Art  Pochen   oder  Pulsiren.     Das  GofUil 

üaklattion  lol  jedoth  sehr  undeutlich ,    da  die  Bauchwaad 

etwas   ohatiseh   bleibt  und  das  Kind  eine  genaue  Onttr* 

«Ickl  goitalton  ifUL    Sdir  bald  abor^  etwa  im  7»  ^i 


ft  Vif»  ht  Krtnkbeil  «te  auch  «tvM  sptter  wtrfkn  «ii^ga 
Ueiat  SitUeii  an  der  Bftachwani  danUar  gordthet  twd  et  biUali 
äA  khine  AbsMisa  ntmenlUdi  an  abhing igaii  StoUan  laa  Bat» 
liiaf ;  dieid  AbsiesM  brachen  auf  und  aa  MU  Ban  aiaa  Vojaiich« 
«Hg  ^ia,  indem  aiah  acbnell  eine  Art  brandiger  Gaachaüra  btt* 
dtai,  durch  weiche  die  Baochmuelieln  nndFaecien  inm  Ihett  Uai 
gelegt  Verden,  und  man  erkennt  deutlich,  dasa  daa  enbkntana^ 
aovia  Inteimnakolar-Zellgewabe  in  Vereitarai^  ubargegangen  Jai» 
lal  ea  ia  veit  gelLommen,  so  Terfallt  daa  Kind  in  einen  adyaar 
miach-*typhdaen  Zvatand  oder  in  eine  Art  Haraemns,  nad  atiAt*«^ 
ttrabt  die  Krankheit  lor  Bildung  Tan  Verhirtnngan ,  ao  ▼atUett 
lia  aHmihlig  dan  akutan  Charakter  und  nimmt  einen  chroniadian 
an,  indem  sieh  daa  Heber  miasigt,  aber  nicht  gana  Tarliail, 
dar  Sahmera  milder  wird,  aber  daa  Kind  abmagert  und  nie  recht 
aa  Kvifkan  koauntf  die  Krankheit  flUt  dann  mit  der  chroniadiail 
Farm  inaammen,  welche  wir  jetat  gleich  beachreiben  wardaii. 

b)  Chroniacher  Verlauf.  Dia  Krankheit  iat  entweder 
ituk  Anbng  an  chroniach,  oder  aie  wird  ea,  wie  bereita  erwihnt» 
alfanShlig.  Daa  Kind  fiebert  nur  deaAbcnda  und  ist  in  der  fibii«- 
gan  Zeit  liemlich  fieberfreL  Es  hat  des  Nachts  bei  xiaaüich  m^ 
higem  Schlafe,  der  eich  beaondera  gegen  Morgen  einstellt,  par* 
tiella  aber  reichliche  Schweiase,  die  jedoch  mehr  abmattend  als 
arleichtemd  lu  sein  scheinen;  besonders  sind  es  der  Kopf  und 
die  Hdnda,  welche  sehwitien.  Der  Hagen  fungirt  gana  nonnal; 
ias  Kind  hat  oft  Verlangen  nach  Nahrung,  nimmt  aber  wenig 
an  aich  und  trinkt  noch  weniger.  Es  ist  still  und  rahig  und 
ackreit  nur  bisweilen  ftber  Schmeraen  auf,  die  es  als  gUUrnnd, 
stechend  oder  reissend  beieichnet  Der  Unterleib  ist  an^findlich, 
jadoch  nicht  in  dem  Maasse  wie  in  der  akuten  Fonn.  Es  gibt 
genau  die  Stella  an,  wo  der  Sohmon  aeinenSiti  hat,  and  wenn 
flum  genau  die  Stelle  untersucht,  ao  findet  man  aia  farhlrtel^ 
fiordiciitet  und  weniger  nachgiebig  als  die  übrige  Baushwand. 
Biese  SiMe  hat  bisweilen  die  Grösse  eines  Handtallera,  biawai«- 
ktt  aber  audi  mu  die  Gtdase  alnoa  Thalers.  Diiekt  man  anf 
diese  Stelle  stark  auf,  so  empfindet  der  kleine  Kranke  einea.U^ 
hallaft  Schmers;  -^  ebenso  wenn  er  eincplolaUBheBawagiteg'tarr 
hiaiml,  wobei  die  Bauchmuskeln  in  Thitigkait  gerathan  md  dia 
BlellB  Utt  und  hargeacbeben  oder  gesarti  wird,  teeidii  amn 
mü  dam  Finger  fiber  diese  Stdle  hinfiber,  so  findet  man  sie  wn^ 
ofetn^  etaaa  hftckeiig.  r-     JHc  Datmkaaal  wirkt  dakei  maiat 
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ftai  r^fdUlliilt;;  A«  ÜrfBabfondbnuljr  M  Boriitf  i  die  Ii«i  i«l 
ilüdidi  «od  triidLl,  schlift  tuch  tu  Zletten  rtcht  fat,  flftri  hü 
MivtBeii  •«  dem  SeUrfo  auf,  ilbtr  Letttchmeri  Uagtsd.  Dm 
Kind  kränkelt  troti  das  idiMlffeii  RMiett  aod  magart  xwilHBda 
al;  an  der  krattken  Stelle  in*  der  Baachwaad  bilden  eilk  wiiic- 
lAe  Ueine  H5eker  oder  Eibelnngen  nebeneinander;  dat  Flebai 
HieMl  emen  eehkfekend  -Jbeniwntifen  Oiaraktar,  da»  JOai 
tkifß  an  M  kneten  nnd  elirbt  ekusge  Wochen  oder  Monate  naeb* 
ker  in  ekaea  Znelande  Ton  Abaehnmg.  —  In  einigen  ffilea 
irt  der  VoHanf  gfinetfger;  die  Fieber  TeiMert  sieh;  der  MoIm 
Kranke  fingt  an  sidk  an  erkden  nnd  kenunt  wieder  aif  die  ■atoa, 
aber  er  kat  von  Zelt  in  Zeit  boMge  Leibaeiunetfiett  und  ea  bekMI 
die  Jltelle  am  Bancbe ,  ren  vekher  der  Schmen  anageht,  ein 
kkkeiiAea,  knotigee,  nngleiekee  Aneehen.  Wir  kaben  bei  Mh 
vndiaonen  neck  dieee  bMkorige  Beadiaffenkeit  geflklt,  die  in 
der  KiadkeH  entetanden  war;  dal  Wohlbefinden  war  dl*ei  na«* 
kütaieiniieeig  gnt»  nnr  echien  bei  den  Snbjefcten,'  die  nne  nn 
fleeldtt  geknaMuen  waren,  ein  Titrdiehtiges  troekenes,  aif  knrie 
Langentuberkeln  dentendee  Hnaten  TOrbandea  an  eein. 

Patkolog.  Anatomie.  Die  an  den  Leichen  wahrgenota* 
Bienen  Varindemngon  dnd  dk  der  Zellgewebeentitndtng  nnd 
BMdüifarett  eich  nach  der  Inteneitit  deraelben.  War  die  Katalitt- 
dang  aknt  nnd  in  Htertuig  ibergegangon ,  so  fanden  eick  alle 
diejenigen  Vertederungen,  welche  beim  eogenannten  Pienda* 
Bryiipelaa  an  anderen  Theilen  deeKihrpers,  a.B.  am  Obereihenkel^ 
TOikandan  an  eein pflegen:  Terjanihtea,  abgestorbMiee  Zellge wobei 
IHeriaatraliODen  awlechen  den  Schichten  der  Mnekeltt  nnd  Fae* 
den;  Zorstdrang  der  Kntie  and  BlonHegen  der  Hnehehi  ^Ict 
Faaebn  y  Btereenknngen  n.  e«  w. ;  dae  Banchfell  war  anf  der  gan* 
aon  kranken  Strecke  verdickt  nnd  thailweiee  mit  der  ttifHegeak* 
den  SddckI  der  Maskeln  nnd  des  Zellgewebee  verwadMen,  thoH^ 
wehe  mit  BUerlocken  bedeckt.  Hatte  dioBntilindnng  einon  ehe#* 
nbdian  Yorianf  genommen ,  ao  fand  eick  Ae  ganie  Schlehl  von 
ier  BatU  Ma  snm  BanchfcHe  in  eine  fette  Lage  f enitehean, 
Audi  wakka  dte  Heeeer  nnr  mR  MihO  dtrchdrang.  le  achten 
Mk  MbMhen  Mnakelecklckten,  Faadcft  nnd  BanekCcU  ekm  Aal 
plaalieeker  lynpko  ergoieen  in  haben,  wehha  dann  al1nükiig[ 
fiata^  («worden  bt  nnd  die  Textnren  nnter  einander  verkMle« 
9mtA  M  Mame  kindnrck  liesaen  eich  die  Hnafcelfaeom  mir 
irihMT  feiMgen^  nnd  oe  war  in  den  pwei  8iil|oklin,  die  fi» 
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te  uitenmcliaii  Qekganheit  hatten ,  nkbt  m5f  lieh  ^  4ia  Mmkülii 
hNKalMea.  An  einxelnen  Stellen  w«r  die  Mtese  noch  dichter 
vid  fetter  als  an  änderen  vnd  das  McBser  dnrchdrang  sie  nill 
denelben  Mfihe,  als  Terhärtete  Tnberkelmassen. 

Sita  und  Ursprang.  Die  hier  in  Rede  stehende  AStk^ 
Um  hat,  wie  l>ereits  mitgetheilt,  ihren  Sitz  in  der  insseren 
Banchirand  und  zwar,  wie  ans  den  uns  bekannt  gewordehen  FSt* 
leh  herrenragdien  scheint,  Torsngsweise  nm  den  Nabel  nad  uih 
leriialb  vnd  seitwärts  yon  demselben.  Ob  die  Entaändong  Tom 
BandifeU  ausgeht  'oder  inneriialb  des  Intermosknlar-ZeUgewebei 
beffkuit,  ist  allerdingi  noch  ein  Gegenstand  der  Untersnehmig, 
dh  ersttres  nindich  das  Banchfell  fast  in  allen  Fällen  mit  der 
Scäichi  über  ihm  ▼erwachsen  oder  bei  der  Verjandinng  mit  Eiter 
hier  nnd'da  belegt  gefunden  worden.  Uns  scheint  indessen  das 
Biiuehlell  ilur  consekntiT  darch  Continnation  ergriffen  an  werden^ 
weil  näeh  aussen  hin  das  Banchfell  keine  Absondemngsfliche  dar* 
stellt»  Wir  glairi)en  demnach,  dass  es  das  Zellgewebe  ist  und 
lirar,  dass  swischen  den  Muskelschichten  und  den  Fascien  und 
besonders  das  subcutane  Zellgewebe,  worin  die  Entatndung  und 
BitenHig  luerst  aur  Hanifestation  kommt. 

Aetiologie.  Was  die  nädiste  Urtache  der  hier  in  Rede 
stehenden  Krankheit  betrat,  so  brauchen  wir  wenig  darfiber  zu 
sagen  $  wir  halten  sie  für  eine  Entzündung,  die,  wie  gesagt, 
bnM  in  Eiterung  und  Verjauchung,  bald  in  Verfaftrtung  und  bald 
ih  Zertheilung  übergeht.  Die  prfidisponirenden  Ursachen  Terdie- 
QMi  aber  eine  grössere  Berficksichtignng,  da  uns  die  Entzündung 
eindn  entschieden  skrophuldsen  oder  tuberkulösen  Charakter  >u 
hüben  scheini  In  der  That  sind  in  den  2  Fallen,  in  denen  wir 
dte  Entzündung  ?on  Anfang  bis  zur  Bildung  Ton  Yerhlrtungen 
ut  Ttrfblgen  Gelegenheit  hatten ,  so  wie  in  den  anderen  2  Flllen, 
#0  wir  eine  Verjauchung  und  Vereiterung  beobachten  konnten, 
At'  Subjekte  entschieden  skrophulös  gewesen.  Es  scheint,  das« 
der  0rad  der  skrophnMsen  Dyskiusie,  so  wie  namentlich  die 
Lebtnskn^  des  Individnums  den  Verlauf  und  Ausgang  derSranb* 
heiti  zu  tiestiaunen.  In  den  '%  Fillen , .  wo  die  Entzündung  de^ 
Msgung  in  VeiUrtüng  nahm,  waren  es '2  pasidse,  4Mkieibige^ 
Jedoch*  auffallend  skrophulöse  mit  vielen  Halsdriuien  bdinftete  Suhtr 
jAla,  wislcho  sehen  an  anderen  Stellen  viele  langsam  Teriaufende 
ahmphultee  Entzündungen  gehabt  hatten.  In  den  beiden  FlHell 
iajfegttiy.M  df^Ausgmig  in  Biterung  und  Verjaiidipog  aUMfand^ 
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Mrtfn  ih  Sttljficl^  niehtr  Mir  skrepliiitt»,  aonhm  auch  in  Iillg« 
der  MiBgelhaaeii  md  Mhlochtan  Emahraii|^  in  einem  fael  ktthebf 
tiidkeii  Z«ilinde$  sie  yeifieleii  eebr  baU  in  ein  nerrösee  Elekei^ 
dk  Bntafindiuig  nalun  edinell  xu,  yerkaad  aiek  mit  einem  Eifm 
pdas  iuid''die  Veijaafcluiiigf  var  nicht,  weiter  a»fnhalten». —  Ale 
fiebfMiieiliWBache  vnrde  in  den  4  Fillen,  die  ims  sv  GeaiAle 
getemmew  waren,  ein  Stese  oder  eine  Qaeiaahang^  de8"Ba]iehea 
gewSkslidi  angefeken,  allein  da  Kinder  lian%  St&aae  a«£  deai 
BmA  empfangen,  so  ist  solche  Angabe  nicht  immer  ala  wahr 
ananndflien ;  in  einem  der  4  Falle  schien  allenUs^fa  eini  Stasi 
aif  Aen  Bandi  den  Anläse  xnr  Entwickelnng  des  Uebels  gegiehea 
im  haben;  in  den  übrigen  3  FiUen  konnte  man  ebensogut. einen 
Siaaa  nndeinaihietsehnng,  als  eine  Erkaltnng,  beeehnUlgeni.  Vielf 
lekhi  wann  erat  sehr  Tiele  FaUe  neben  einander  gestallt  waida% 
lisst  sich  etwas  Genaueres  hierüber  angebMi  und  da. diiB  Uecin 
kede  stehende  Krankheit  aiemlich  oft  sich  ereignet  ^  nur  nkbt 
beaenders  beseiclmet  und  in  Betracht  gesogen  worden,  flfe  tfait 
tiA  dieaea  Ton  jetit  ab  sehr  leicht  tiiun ,  nachdem  diese  uüseae 
liiltheilnng  Tielleicht  dain  eine  Anregung  gegriien  hai.  Wk  be- 
merken noch,  dasB  es  Torsvgsweise  Kinder  vom  4.  bis  7«  Jahre 
sind,  welche  ?on  diesem  Uebel  befallen  werden. 

Diagnose.  Die  E^nntniss  ist  nur  schwierig  im  Anfange, 
wo  die  Krankhmt  mit  heftigen  Bauchschmenen ,  Fieber,  Neigung 
sim  Erbrechen  und  etwas  nnregelmassigem  Stuhlgange  aufMtt« 
Alsdann  ist  eine  Verwechselung  mit  Gastro -Enteritis,  Kolitis^ 
gewAnttcher  Peritonitis  und  sdibst  mit  encephalitischen  ZusUn«^ 
den  laidht  mdgUeh.  Auf  Gastro -Enteritis  richtet  sich  gen^llhni- 
Ksh  der  Gedanke  des  Antes.  Das  häufige  Erbrechen,  der.Laibr 
schsnars  «ad  das  Fieber,  s6  wie  femer  die  grosse  Empindliehkaft 
des  Bauches  und  die  Auftreibui^^  desselben  fuhren  ihn: au  dieaer 
AadAt,  und  er  ist  geneigt,  Blutegel  auf  die  Hagengegieiid  in 
setaen  «nd  addeimige  HMel  su  yerordnen.  Eina  genatt^raBar 
ISBtnng  des  Bauches  würde  ihn  aber  bald  belehren,  daas  ihr 
Schattm  obeilidilicher  seinen  Sita  hat  und  mehr  den  .uateauja 
Ihail  iaa  Bauehea  betrUft$  4ie  sieadÜich  reine,  etwaa  feuehls 
Iwige,  der  garinge  Durst,  die  sicmlich  normale  BeachaffeniHK 
,  woas  auch  unr^gehnissig  ausgekerteb,  Kotiunatoen  witdan 
keiwaiieii  binnen,  dMa  'er  es  nickt  Bdt.6aalio-Bntiriftm«(k 
-Jiale.  Anah  schadet  4er  Irtthnm  nicht  Tiel  und  4aM  nialft 
Mi  teger  INma^a^n;  die  Bbtofd ;  vtt-i^  üigttfovifti«  i||ti 
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iMit  Ton  SachllMil)  die  IMgmg  sm  Bitreditii  Itgt  tUh  hM, 
Ut  Zmge  bltibt  simbcii  nia,  der  0«rit  iet  iehr  iriMf  vfti 
ihr  Eraskt  hat  eo^ar  ehrag  AppclII,  wihread  das  Fieber  «bub^ 
terbrecken  andanett  und  der  lokale  Sehnen  am  Onleileibe  fttfl 
«unifherlieh  denelbe  igt  Es  ei&d  dso  BndieiintiigeB  Tethasdea^ 
webhe  den  Ant,  der  eine  Gastro  •»EnUrilfs  angenowMA  Ittl^ 
ilstilg  nachen  tniiBeii  und  ihn  bald  darauf  führen  werden  >  die 
SrnmIm  dea  Hehere  nnd  denfiitt  deaUebeb  ttderewo  m  eoAen^ 
ab  im  Hagen  und  im  Bannkanal«  Es  wird  ihm  dann  nur  flbvig 
Uetken,  entweder  eine  Kelitis  oder  gBwShnlkhe  Peritonitis  man- 
nehnwiu  Geg«n  die  Kofilis  spricht  aber  die  siendlA  rog^lniii' 
alge  LeibeaMnnngr,  die  Leichtif^eii,  womit  AbMhnnittel  wirinn 
«nd  dar  Mangel  Ton  TonesBMs  nnd  anderen  dyaenteriscben  flr- 
sAeinnngen.  In  den  seltenen  FiOen,  wo  derBlinddann  nnd  der 
Womfortsata  allein  entifindet  nnd,  treten  allerdings  Erscheiunn«* 
gen  herrer,  weiche  einige  Aehnlichkeit  mit  denen  der  hier  In 
Rede  stehenden  Krankheit  haben;  es  leigt  sich  anch  ein  lokaler 
Behawn  nnd  eine  gewisse  Empindlichkoit  des  Banches  beim  Bmck. 
Allein  es  bmss  dieser  Drack  mit  einiger  Kraft  geschehen,  um 
diese  Empindlichkoit  bemerkbar  tn  machen.  Bei  der  hier  in 
'Rede  stehenden  Krankheit  jedoch,  namentUcb  wenn  die  EntsUn^ 
dnng  der  Bauehwand  noch  in  ihrem  Anfange  nnd  lebhaft  ist,  ist 
die  Empfindlichkeit  so  gross,  dass  selbst  ein  milder  Fingerdrnek 
dem  Kranken  lebhaften  Sdimen  macht,  vnd  daas  der  Kranke  sel- 
ber den  Siti  dos  Scfamerses-  als  oberfldchlich  bexeichnet.  Bor 
Annahme  einer  allgemeinen  Bandifellentitednng  widerstreitet  die 
im  <Smnde  nnr  geringe  ejmpaliisehe  AlMdion  der  fibrigen  (^gane 
des  Dnterielbes ,  der  mehr  lokal  bes^»infcle  Schmers  vati  die 
lingere  Baner  des  Kranksefais,  ohne  dass  die  gewöhnlichen  IWb- 
g«B  der  aligemeiMn  f  eritonitu  eintreten ,  nimlich  Ergiosenng  in 
dfte  Bandhhdhle  nnd  norfdee  Znfldlo.  Dto  Idee  Ton  eneephditlr 
aaher  AlielBtlon,  worauf  etwa  anflbigiich  dio  Neigung  anm  Brbr»- 
aimn  nnd  dao  neber  Undentef,  wird  dsbaid  mrlckgewtosen  dvth 
desi  wniteion  Yeiianf  nnd  dnreh  die  vMig  nngetfttto  IntdHgdna^ 
nowle  dnrdi  den  Mangel  an  Krämpfen  oder  somtigen  anKdlendon 
Bonronecscheinnngen.  —  Ist  die  Krankheit  weiter  Torgerflehfi 
00  liest  eich  kaum  mehr  ein  Zweifel  über  ihre  Natnr  hegon^  4io 
Jm%oliiebenheft  dos  Bandiee  an  der  einen  SMte ,  die  Yi^AMnng  nnd 
Bpmiunng  daeolbat,  imVergieich  m  der  anderen  Seite,  der  drüieii 
kegrlMle  vd  feetsünndt  Schneri  im  der  gespmmten^  ürij^etriv- 


Wmi  Wüiä  hmUitt  Stelle,  Ae  Bildung  fon  &Mke  mil  AbnMNM« 
M  ffiffwtliver  Teftdeni  oder  die  BiMmig  Ton  Verblrtwif eii  IM 
UlfiwvW  ¥ei  ehroirisAeiii  Teritvfe  eind  Beweise  genug ,  mk 
eiek  Bickl  welter  ttaeche»  lu  laesen.  Ist  et  wirkllcii  mr  Btttoi«' 
MiMg  gekeamen,  eiiid  die  Akeieeee  anfgebveekeii ,  beben  sfck 
VeiJftvchviigeB  des  eubkiitaneii  und  intemvekiillrai  Zeügewebee 
gebildet  9  ee  ist  Mtdriick  aRer  Sweifel  geedrwvnieit  mid  et  kt 
dieses  derselbe  Fdl,  wenB  die  VerfairtmigeB  in  der  BilKhwMil 
dMflIdk  fsybtr  sind. 

PregDOse.  Wir  kömieii  iit  Fiegiiese  flr  keftie  giiistig<b 
sucMeu.  SebsH  das  dyskrasiseke  Moneiit,  nimlich  die  skrqilti»- 
lise  eder  tietairfkr  tnberlndöse  Dyskrasie ,  weleke  wir  als-  <kmid- 
lage  sMeknen  nflssen,  stellt  die  Prognose  sddedit.  IMeNeigwig 
mr  Zerthettnng  ist,  so  Yiel  wir  glauben ,  nur  selten  Torkandsn 
wnd  das  Streben  sur  BiterbfMung  liest  sick  in  gewiseen  PiBen 
fast  gar  nickt  TerbUten.  Tritt  die  Eiterung  ein,  so  folgt  gewdkn* 
Hdi  entweder  alsbald  der  Tod  unter  den  Ersebeinungen  eines  ad;^ 
nasiseben  PÜebers  oder  es  bildet  sieh  dn  wirklick  hektisdier  Imr 
sittid.  Die  BrdiFnnng  der  kleinen  Absxesse,  das  Auslassen  des 
Xiters  Khit  niekt  lunZiel,  da  dieser  sich  iberaU:  vwiscben  Mus« 
kein  und  Fascien  infiHrkt  €ekt  es  lur  Bildung  Ton  Verbärtu»- 
gen  oder  Knoten,  so  ist  die  Prognose  allerdings  günstiger,  aber 
gewMinlidi  sind  damit  Tuberkeln  in  anderen  Organen  sugleick 
Yvrkandvn  und  es  ist  darum  die  Aussicht  für  die  Zukunft  sehr 
miasÜch.  Bor  günstigste  Ausgang  ist  in  ZerfheiluDg,  der  aber, 
wie  es  sdiMnt,  selnr  selten  ist 

Behandlung.  Die  Regeln  Ar  die  Behandlung  lassen  sieh 
leicht  aufstellen.  Ist  der  Zustand  ein  sehr  ahuter,  ist  lebhaftes 
Bleber  und  Neigung  lum  Erbrechen  rorhanden,  klagt  das  Kind 
fortwilirend  iber  heftigen  LeiiMchmen,  ist  der  Bauch  te  hohen 
Orado  uaftndllch ,  so  sind  einige  Blutegel  auf  denselben  su  setien 
«nd  dodann  unswsgesetit  erweiehende  Kateplasmen  misuwendettk 
2ur  BesdiviiMgung  der  Reiabarkelt  des  Ihgens  ist  eines  der 
besten  IBttel  Bis,  in  Ideinen  Btficken  Tersdihidten  su  lassen; 
WJP'kaken  4mm  ehie  «fiel  bessere  Wirkung  geseken  als  tun  dim 
uo  keloMon  sodatiTon  Kitteln,  n&mHck  dem  Bilsenkraut  und  der 
Binsiuro,  woin  die  Aente  gewöknlicfa  «u  greifen  piegen.  M 
tte  leiBkarfceit  beseitigt,  kann  der  Ksgen  etwas  aufnehmen  und 
M  allih  hehaltott,  so  ist  es  tafhsam,  durch  milde  AbMkrmlltil 
^eichott  4kroiigmi  SluUgang  lu  fersekaffen,   und  ftrl««!^ 
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peai  dm  9vm  mo^cM  x«  «ntlt ereii.  Zu  dieiem  Bditfe  kSiif 
i«9n  nach  Umtliiiden  Rkiaaiöl^  Moina  und  leichte  HitUkaiM 
g(#iri)ilt  Verden.  2a  Tenneiden  wnrden  diejenigen  Abfuhnnfttd 
•eiii^  die  Schmers  su  machen  {rflegen,  wie  z.  9*  die  Senna. 
A«eh  müde  Klysiiere  können  in  Anwendung  gebracht  werden, 
damit  der  UnUrleib  dorch  AnffiUnng  der  Darme  nicht  noch  mehr 
aufgetrieben  nad  der  Schmerz  detBclben  geweigert  werde.  —  Die 
KaMillaempn  müssen  seihet  dann  fortgesetzt  werden,  wenn  die 
Krankheit  zur  Eiterung  strebt  Bilden  sich  Abssesse,  die  ge- 
wMinUch  an  den  abhängigsten  Stellen  sitzen,  so  ist  es  gut  sie 
an  dffnen,  aber,  wie  wir  glauben,  nur  mittelst  eines  kleinen  Ein- 
stiches, etwa  auf  die  Weise,  wie  man  Kongestionsabszesse  zu 
dffaen  ptegi  Grosse  Schnitte  legen  die  Muskeln  und  Sehnen 
au  sehr  bloa  und  gestatten  eine  nachtheilige  Einwirkung  der  Luft 
auf  dieselben  und  auf  das  erkrankte  Zellgewebe.  Wird  es  eine 
langwierige  Eiterung,  bilden  sich  gar  Zerstdrungen  der  Kutis  in 
weiteren  Strecken,  so  bleibt  nichts  übrig,  als  die  Kräfte  des 
Kindes  möglichst  zu  unterhalten,  damit  es  Tielleicht  noch  die 
Krankheit  überwinde.  Eins  der  besten  Mittel  ist  hier  die  China- 
rinde in  Decoct;  unter  Umständen  passen  audi  erregende  Mittel, 
wie  Wein,  Arnika  u.  s.  w.  Oerüich  können  Tielleicht  ausser 
den  Kataplasmen,  namentlich  wenn  es  zur  Vemarbung  geht,  die 
Ränder  mit  Höllenstein  betupft  oder  falls  die  Ulzeration  welter 
schreitet.  Umschlage  mit  Rothwein  gemacht  werden.  —  Wird 
die  Krankheit  chronisch,  strebt  sie  zur  Bildung  Ton  Verhärtun- 
gen, sind  solche  wirklich  schon  eingetreten,  so  ist  eines  der  be- 
sten Mittel  der  innere  Gebrauch  des  Jod  «Kaliums,  während  jede 
örtUdie  Anwendung  nutzlos  bleibt 

Wir  wollen, nun  diejenigen  4 Fälle  mittheilen,  die  wir  zu 
beobachten  Gelegenheit  gehabt  haben. 

Erster  Fall.  S.  Heidenheim,  der  Sohn  eines  Handolsr 
mannoB ,  6  Jahre  ak,  erkrankte  an  einem  heftig/en  Schmerz  im 
Leibe  und  sehr  leUiaftem  Fieber.  Die  Haupterscheinungen  waren: 
eben  dieser  Leibschmerz ,  der  sich  über  den  ganten  Bauch  top- 
br^teta;  ausserordentliche  Empfindlichkeit  des  Bauches,  steter 
Bredtreia ,  Erbrechen,  sobald  der  Kleine  irgend  etwas  au  sich  nahm* 
Selbst  Milch  konnte  er  nicht  vertragen;  ditB  Darmausleerungisn 
waren  seit  2  Tagen  Terhalten$  die  Zunge  war  trocken  und  in  der 
Jüncht  hatte  das  Kind  phantasirt,  der  Pula  war  lebhaft  und  die 
IfimMfm  «twaa  geateigerti  besonders  die  der  Bavchhaut    Orr 


tiikt  Mg  4ie  B«ifte  «n  und   wollte  sie  nkltf  atrefiken,  'Ui 
iriogte  man  die.  Beine  in  eine  gestreckte  Lage,  ao  achrie  er  nnd 
Mg  tie  gkich  wieder  hinauf.     Eine  Unteraachnng   oder  Perkua- 
lioa  des  Bauckea  konnte  man  nicht  Tornekmen,  da  daa  Kind  go- 
waltig  achrie,  w^nn  man  nur  anchte,  den  Finger  anzulegen«  Die 
Bnit  war  frei,   der  Kopf  auch,  nnd  man  schloas  nun  auf  einen 
pitro-enteritiachen  Zustand.    Wegen  der  grossen  Empfindlichkeit 
vir  man  i^eneigt,  Blutegel  auf  die  Magengegend  lu  setaen  und 
iiun  milde  Klystiere  au  Terordnen.    Diese  letzteren  hatten  wenig 
fcvirkt,  nnd  die  Blutegel  hatten  den  Schmerz  wenig  rerminderL 
Iin  musste  zuerst  die  Reizbarkeit  dea  Magens  Termindern,    dar 
nlt  der  Knabe  eine   abführende  Arznei   einnehmen   konnte.    In 
fieier  Absicht  wurden  ihm  yiertelstündlich  kleine  Stuckchen  Eis 
pgeben,  jedes  von  der  Grosse  einer  Haaelnuas,  welche  ron  ihm 
binanter  geschluckt  werden  muaaten.    Hierauf  wurde  in  der  That 
iit  Reizbarkeit  dea  Magens  geringer,   so   dass  der  Knabe   einige 
KdoBelpulyer  nehmen  und  bei  sich  behalten  konnte,  und  da  auch 
ier  Schmerz,   so  wie   die  Empfindlichkeit   des  Bauches  an   der 
eisen  Seite  desselben  und  zwar  rechte   und  etwas  unterhalb  dea 
Nabels  stärker  ward,  als  an  der  anderen  und  dem  enteprechend 
fie  rechte  Bauchseite  röther  und  gespannter  und   aufgetriebener 
var  als  die  linke,  so  glaubten  wir,  ohne  erst  die  Diagnose  fest- 
stellen zu  wollen,  Kateplasmen  auf  die  rechte  Bauchseite  auflegen 
sa  aiiissen.    Was  uns  aber  besonders  bestimmte   dieses  zu  thun, 
vir,  dnss    sich   ganz  gute  Darmentleerungen  eingestellt  hatten 
and   dennoch   der  lebhafte  Schmerz   im  Bauche  nicht  nachliess. 
Der  Schmerz  kam  in  Anfällen,  die  stundenlang  dauerten,  wäh- 
lend welcher  Zeit  der  Knabe  fortwährend   schrie  und  jammerte^ 
tber  den  Schmerz  im  Bauche  als  einen  oberflächlichen  bezeichnete. 
Unser  Beschluss  war,   mit   den  Kateplasmen  Tag  und  Nacht  eif- 
rigst fortzufahren,    Torher  aber   eine  gute  Anzahl  Blutegel   auf 
iic  Khmerzhafte  Bauchgegend  zu   setzen.     Dieses  geschah  mit 
grossem  Eifer,   aber  die  Schmerzen  liessen  nicht  nach,  sondern 
iteigerten  sich  noch.    Das  Kind  nannte  den  Schmerz  mehr  einen 
Fachenden.    Das  Fieber  wurde   lebhafter,   die  Empfindlichkeit  in 
der  Banchgegend  grdaaer   nnd   ea  bildete  sich  eine  genau  um- 
•Ariebene  Rdthe  an  der   rechten  Bauchseite;   diese  Röthe    war 
etwa  wie  S  Hände  breit  und  an  derselben  schien  die  Bauchwand, 
ie  weit  man  fehlen  konnte,  härter  .und  praller  zu  sein  alz  9ß 
den  anderen  SteUen^,—    WU  vollen  in  der  Erzählung   duaff 
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Vrfie»  Im  Btint  M»  Axwtninng  toh  KaUpftsmeii,  tm  taHUtm 
AMShrmlttela ,  yen  Blutegeln,  konnten  nicht  Teriüadern,  daes 
die  Stelle  am  Bftttche  imnier  gespannter,  echmenliafter  und  Kai- 
getriebener  wwde,  und  daes  sieh  endlich  nnter  sehr  heftigen  Fier 
Wereeheimmgett  ünletaatiraa  bemerUich  »achte«  Vielleicht  wäre 
es  gnt  geireaen,  die  sehfirappende  fiteUe  einiiutechMii  wir  wagten 
es  nicht  an  Ann;  einee  Thefie  weil  wir  nicht  wiesen  konnten, 
▼eher  der  Hiler  k«n  nnd  andern  'Theib  weil  wir  Termatheten, 
daes  diese  Ahsiesse  nicht  begranit  seien,  Tielmehr  dachten,  dass 
4er  Eiter  sidi  dennoch  iwlsehen  die  Muskelsehlchten  gesenkt  habe. 
8s  bildete  sich  bald  an  einer  mehr  abhängigen  Stelle  ein  Aba- 
«ess,  den  wfr  dffiieten,  nnd  ans  welchem  eine  Menge  Jauche 
«vsfloss.  9as  Kind  TerAel  dhnflillg  in  einen  typhösen  Zustand; 
es  bSdeten  sich  wirkUdie  Zerstömngen  der  Kntis  an  der  Bauch- 
irand,  so  dass  offene,  Janchige  SteHen  fast  ron  der  Grösse  eines 
fhderstficks  entstanden.  Etwa  am  15.  Tage  der  Krankheit  etarb 
das  Kind.  -^  Bie  Leichennntersuchung  ergab  eine  durchaus 
normale  Be'sdiaffenheit  der  IJnterielbseinge weide;  nur  im  Bfesen- 
ierium  schienen  einige  Heine  Tuberkeln  Torhanden  zu  sein.  Bei 
der  Unttf sndiung  der  Bauchwand  fand  sich  an  der  kranken  Stelle 
das  Zellgewebe  grösstentheik  abgestorben  und  swischen  Muskeln 
und  Fascien  Eitersenkungen  und  darin  Flocken  und  Fetzen  Ton 
abgestorbenem  Zellgewebe.  Da,  wo  die  kranke  Stelle  sich  be- 
grinste,  war  das  Zellgewebe  Terdichtet  und,  wie  es  schien, 
durch  inChrirte  plastische,  Tielleicht  albuminöse  Massen  ferhartet. 
in  der  Tiefe  konnte  man  die  Vereiterung  und  Entartung  des  Zell- 
gewebes bis  lur  äusseren  Fläche  des  Bauchfells  rerfolgen  und 
ietstere  wür  stellenweise  mit  den  über  Ar  befindlichen  Schichten 
Terwachsen.    Nur  in  den  Lungen  fanden  sich  noch  Tuberkeln. 

Zweiter  Fall.  August  Weidhaase,  ein  schmfichtiger 
Knabe  ?on  etwa  Beehren,  der  Sohn  eines  armen  KneiAnaeherf, 
bekam  ein  heftiges  Fieber  mit  gaeterttisehen  Erscheinungen  und 
imrde  ton  Hm.  Dr.  6.,  welcher  Armenant  des  Viertels  war,  be- 
handdt  Derselbe  yerordnete  ihm  eilige  Mittel ,  bekfimmeite  sich 
aber  wenig  um  ihn;  er  besuchte  ihn  höchstens  alle  S  bis  8  Tage 
einmal  und  examinirte  ihn  alsdann  nur  fliichtig.  Die  Eltern,  die 
4en  Knaben  immer  kränker  werden  sahen  und  sein  anhaltendea 
Ifimmem  kaum  mehr  ertragen  konnten,  wendeten  sich  an  mieh 
im4  h«teii  mich   liehentlieh,    den  Knd^en   in  Behaarung   ti 


uktm    hk  ichdg  ftiiie  Kongultation  mit  ^.  6^  TOr^i  Wfflclu» 

ieneUa  tber  snrfickwies;   ifh  bekandcJta'  tob  da  jmi  den  Kuttbeii 

ajlm.    AM  }^  ibo  xnni  ecstan  Male  sah^  fai^  ieb  Uin  io  einem 

fut  typUsen  Zngtande;    ^  fiebejeie  «rhr  beJfUf ,   der  Pnla  irar 

iberaw  kanfig,  abtr  klein,  die  Zunge  war  br^un  bflegi  und  det 

Knabe  sehr  snsamiien  gesunken;  et  hp^»  etira«  0aet(Ni,  jedocb 

vir  weder  durch  Auskultation  noch  JPirkuaaiipn  etwas  besondere» 

biflUaftes  in  der  Brust  su  entdecken*    Der  I^eib   war  au%e-» 

triiben  und  untarfa|iib  des  Nabels  nach  reshts  ^in  war  eine  grosse 

ifeae  eiternde  Stelle  in  der  Bawdiwand  au  sehen;  diese  o£ten^ 

Stelle  ba^e  ei^e  unregehnisaige  lingliche  form  und  etwa  die. 

Gnsse  eines  kleinen  Handtellers ;  sie  sah  elwas  brandig  aus,  und 

leck  sehr  Abel;  die  Rinder  waien  unregehnaseig»  gleichsam  xer- 

fctst  und  auf^  dem  Grunde  sah  man  veijau^htes»  abgestorbenes 

Zellgewebe  und  hie  und  da  einen  diphtheritisjohen  Beleg.    Nach 

iagabe  der  Mutter  war  das  Sind  seit  9  Tagen  krank  und  schrie 

lea  AnCuig  an  Tiele  Stunden  hinter  einander  ohn^  Aufhören  über 

keftigen  Sehmera  in  dieser  Gegend  fee  Baucbea;  da»  Kind  habe 

(oitvihreiid  gefiebert,  daa  Fieber  habe  angenommen,   die  Darm- 

tukcnittfeii  seien  naregelmässig  gewesen,  der  Bauch  habe  im- 

■er  an  der  kranken  Stelle  eine  grosse  Empfindliehkeit,  Schmerir 

kaftigkeit,  Härte  und  Spannung  gezeigt,  endlich  habe  die  Stelle 

neb  geröthet  und  sei  an  2  Punkten  aufgebrochen;   es  sei  Eiter 

aasgetreten  9   die  beiden  Stellen  seien  grösser  geworden  und  in 

ciaander  fibergegangen«    Ich  yerordnete  dem  Kinde  sogleich   ein 

Ckina-Dekofct  mit   etwas  Säure   und   liess   äusserlich  Rothwein 

aaschlagen  und  Katapiasmen  darfiber  legen.    Diese  Mittel  halfen 

venig.     Das  Fieber  blieb  unausgcsetxt  dasselbe,  der  KoUapsua 

nahm  lu  und  nach  wenigen  Tagen  starb  das  Kind.  —    Die  Lei« 

ckeauntersuchnng  ergab   eine  weit  yerbreitete  Entzündung  und 

Verjaucbung  des  subkutanen  und  iatermuskularen  Zellgewebes; 

ivischen  den  Muskeln  hatte  sich  Eiter  infiltrirt  und  das  Bauchfell 

^tf  hie  und  da  mit  der  Bauchwand  rerwachsen.    Was  die  iiane- 

tia  Organe  betrifft,  so  waren  die  Lungen,  namentlich  die  rechtet 

ia  ihrem  ed>eren  Theile  Toller  Tuberkeln.    Der  Magen  Wl(^  g^ 

nad,  aber  der  Darm  in  seinem  unteren  Theile.  nach  dem  Blind« 

ianae  w  geröthet  und  mit  anigetriebeneB  Peyeifschen  Drüsen-^ 

pnbe^  beefiW»    Ton   denen  einige  exnberirt  erschienen.     Der 

ttckdaraa  «eialicb  normal,  nur  .im  oberen  Theile  des  Kolon  et^ 

tu  iftüw.    jftfu  B|||iKb(dl  weh  «Q  MioMi  iinereii  Blatt«  /m 
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eintelüen  Steuan  gerodiet  und  besonders  in  der  Gegend  der  kranireil 
Stelle  etwas  rerdickt    Die  übrigen  Organe  gesnnd. 

Dritter  Fall.  H.  S.,  9  Jahre  alt,  hatte  2  Jahre  Torher, 
nachdem  er  fairz  znTor  den  Scharlach  überstanden  hatte,  einen 
Fieberanfall  bekommen,  der  der  Beschreibung  nach  über  8  Tage 
anhielt  und  mit  heftigem  Leibschmerz  rerbunden  var.  Genaue 
Mittheilungen  über  die  Art  des  Fiebers  und  den  speziellen  Ver- 
lauf der  Krankheit  konnten  nicht  gemacht  irerden  j  da  die  Mutter, 
die  diesen  Kranken  während  der  Zeit  gepflegt  hatte,  gestorben 
▼ar.  Der  Knabe  hatte  seitdem  wiederholentlich  Leibschmerz 
und  wegen  eines  solchen  Anfalles  Wurden  wir  um  Rath  gefragt. 
Eine  genaue  Untersuchung  des  Kranken  ergab  eine  grosse  Eat- 
pfindlichkeit  des  Bauches  Tom  Nabel  an  abwärts  und  eine  höcker* 
ige  Beschaffenheit  in  der  Bauchwand ,  deutlich  durchfühlbar  durch 
die  sie  bedeckende  Kutis.  Da  die  Hamsekretion  und  die  Darm- 
ausleerung Tollkommen  normal  waren,  auch  die  Verdauung  und 
der  Appetit  sich  wie  gewohnlich  zeigten,  so  konnte  schon  im 
Voraus  geschlossen  werden ,  dass  der  sich  wiederholende  und  stets 
auf  dieselbe  Gegend  hinweisende  Leibschmerz  auf  die  Bauchein- 
geweide nicht  Bezug  haben  konnte.  Unterhalb  des  Nabels,  fast 
in  der  ganzen  Breite  des  Bauches,  Ton  einem  Darmbeinkamme 
zum  anderen,  fühlte  man  deutlich  unter  der  Haut,  tief  in  der 
Bauchwand  sitzend,  Höcker  und  Knoten,  die  gleichsam  einen 
hügeligen  Boden  darstellten;  diese  Höcker  und  Knoten  waren 
nicht  terschiebbar,  sondern  sassen  fest  und  waren  an  einigen 
Stellen  überaus  empfindlich  und  schmerzhaft,  so  dass  der  Knabe 
immer  gekrümmt  lag  und  die  Beine  nicht  zu  strecken  wagte. 
Einreibungen  mit  O'el  und  Kataplasmen,  so  wie  einige  milde  Ab- 
führmittel bewirkten  eine  Erleichterung  des  Schmerzes,  aber  be- 
seitigten ihn  nicht  ganz.  Der  Knabe  konnte  wieder  ausgehen, 
allein  nach  kaum  14  Tagen  bradh  in  der  Nähe  der  Wohnung  sei* 
ner  Familie  ein  grosses  Feuer  aus;  es  mussten  Versuche  ge- 
macht werden,  Hab  und  Gut  zu  retten,  und  dabei  mochte  der 
Knabe  sich  auch  angestrengt  oder  erkältet  haben,  denn  wenige 
Tage'  darauf  bekam  er  eine  sehr  heftige  Pneumonie  der  rechten 
Lunge ,  womit  zugleich  der  Leibschmerz  sich  wieder  einstellte. 
Nach  Ttägigem  Kranksein  starb  der  Knabe  und  die  Leichenun- 
tersuchüng  ergab  Folgendes :  Beide  Lungen  mit  kleinen  Tuber« 
lein  besetzt;  die  linke  Lunge,  besonders  aber  die  rechte,  deut« 
Hebe  Spuren  einer  intensirenLobarentaüAdiing  darbietend;  Magen, 
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Dmduaial,  lieber  tml  Vils  gesund;  eben  ßo  die  Nieren  nnd  die 
Blue.  Die  Bandiwand  seigte  in  ihrer  unteren  Partliie  ein  sehr 
ferdlcbtetee  und  Terhartetes  Zellgewebe,  wodnrcli  Bauchfell, 
iHoen  und  Muekelacliichten  fast  in  eine  Masse  mit  einander 
TtnradiBen  waren;  an  einielnen  Stellen  war  das  Zellgewebe  so 
dicht  und  fest,  dass  kaum  das  Messer  durchdringen  konnte; 
■asche. Knoten  leigten  beim  Durchschnitte  ein  tuberkulöses  An- 
sehen und  an  swei  oder  drei  Stellen,  die  im  Leben  am  scbmen* 
haftisten  gewesen  waren,  schien  es,  als  habe  sich  eine  Er- 
weichung bilden  wollen»    Der  Kopf  wurde  nicht  geöffnet. 

Vierter  FalL  Dieser  Fall  betrifft  einen  jungen  Mann 
von  31  Jahren«  Derselbe  starb  an  Lungenschwindsucht.  Er  hatte 
TOB  Kindheit  an  einen  trockenen  Husten,  der  im  Herbste  nnd 
FriUlng  sich  steigerte  und  dann  mit  katarrhalischen  Erschei- 
nungen begleitet  war.  Von  Jugend  an  hatte  er  Anfalle  Ton 
Leihschmen,  welcher  immer  lokal  war  und  auf  dieselbe  Stelle  am 
Bauche  sich  bezog.  Starke  Erschütterungen,  wie  Niesen,  hef- 
tiger Husten,  riefen  diesen  Schmerz  herror  und  der  Kranke  her 
hanptete  wiederholentlich,  es  sei  daselbst  ihm  etwas  angewachsen« 
Durch  die  Haut  durch  konnte  man  deutlich  Knoten  und  Höcker 
fSUen,  welche  tief  in  der  Bauchwand  fest  sassen.  Der  junge 
Mann  war  immer  äusserst  mager  und  schwächlich,  hatte  schlech- 
ten Appetit  und  ging  stets  etwas  gebückt  und  mit  eingezogenem 
Bauche  umher.  Nach  dem  Tode  fand  man  ausser  rohen  und  er- 
weichten Tuberkeln  in  den  Lungen  die  Bauchwand  zwischen  Na- 
bel lud  Blase  yerdichtet  und  mit  yerhärtetem  und  entarte- 
tem Zellgewebe  Tersehen.  Dieses  Zellgewebe  zeigte  einzelne 
dichte  Massen,  die  Tollkommen  wie  Tuberkelmassen  aussa- 
hen; das  Bauchfell  war  mit  den  über  ihm  liegenden  Schichten 
an  der  Stelle  eng  Terwachsen  und  konnte  kaum  davon  getrennt 
werden.  Ein  erfahrener  älterer  Kollege,  welcher  bei  der  Ob- 
duktion gegenwärtig  war,  konnte  sich  nicht  enthalten,  die  Ana* 
e  dieses  Falles  mit  der  sogenannten  tuberkulösen  Meningitis 
prechen  und  allerdings  möchte  wohl  etwas  Wahres  in  dieser 
Hindeutung  liegen« 


Voiii  zweiten  Zahnen  und  den  Mitteln 3  die  Schön- 
heit der  Zähne^  und  die  Erhaltung  derselben  durch 
fiiihiceiti^   ang^watidtd  Hülfe    su    bewirken  ^   V0B 
Joseph  Linderer,  Zivfanaret  in  Berlirii^ 

Durch  richtige  angttTAiidte  Mittel  kttnii  mkh  Istlion  bei  KiiH 
dBra  dafür  sorgen ,  dass  48ie  nicht  nur  icMtk  irtlih^nd^  Zilln«  er- 
halten, sondern  dass  diese  auch,  und  namentlich  die  Tornaielim* 
den ,  bis  zum  spSten  Alter  gesutid  bleiben. 

Man  sollte  nnn  zwar  glauben,   die  Widktigkeit  schdiier  und 
gesunder  Zähne  sei  allbekannt,  und  tnan  hätte  nicht  ndthig*,  diir* 
über  ein  Wort  zu  i^erUeren;  wie   die  lirfihmng  teigt,    i^t   dem 
aber  nicht  so,  sonst  würde  weit  mehr  zu  jenem  Zweck  gcatheheti, 
denn  man  kann  sehr  viel  dazu  beitragen.    Ich  schreibe   hlet   be* 
sonders  nur  für  praktische  Aerzte  und  Wundärzte.    Es  ist  beson* 
ders  wichtig,   dass   gerade  diese  mit   den  Mitteln  Tcrtraut   sind, 
welche   die  Schönheit  der  Zähne  und  die  künftige  Erhaltung  der-^ 
selben  bewirken  können,    denn  theils   gibt  es  an   den  wenigsten 
Orten  Zahnärzte,  theils  haben  jene  auch  die  Kinder  mehr  unter 
Aufsicht,   und  können   so  wenigstens   den  Aeltern  zeitig   einen 
Rath  ertheilen,   sich  der  Hülfe  des  etwa   anwesenden  Zahnarztes 
anzuyertrauen.    Dass  die  Aerzte   so  wenig  mit   den   Zähnen   be- 
kannt sind,  liegt  nur  daran,  dass  an   den  wenigsten  üniTersitä- 
ten  Vorlesungen  über  Zahnheilkunde  gehalten  werden,   und   dass 
es  Ton  den  Studenten  auch  gar  nicht  yetlatigt  wird ,  dass  ihnen  die 
Zahnheilkunde  bekannt  sei.    Diejenigen  Aerzte,  Welche  sich  rolT- 
stitndig  mit   der  ganzen  Zahnheilkunde   bekannt  matheti  wollen, 
verweise  ich  auf  mein  Handbuch  difr  Zfthnheilkund  e.    Er* 
ster  Band,  zweite  rermehrte  und  Teränderte  Auflage,  mit   16  ii* 
thographirten  Tafeln  gr.  8^.  Vlll.,  SHOt  Selten ;  Berlin  1642 ;  zwei- 
ter Band  mit  37  lithographirten  Ttfftln   gr.  8*  VIII.,  491  SejtMi, 
Berlin  1846;    Sdllte  einer    der  fferreA  Aerzte  eine   dAere  Aus- 
kunft über  etwas  wünschen ,  so  bitte  ich   demselben ,  sieh   gefttr 
ligst  schrifllich  an  mich  zu  wenden.    Ich  werde  gern  üäZto   ht* 
reit  sein. 

I.    Vom  Nutzen  der  Zähne. 

Wie  es  bei  den  meisten  Sachen   ist,   so  ist  es  auch  hier, 
nen  kennt  den  Werth  deawi  nicbli  waa  imu  befitit)  erat  lueh 


im  Veihfll  kmmk  Mn  simt  Srli^iuiliM.  Kftit  miui  nf  tiefen 
aktfe  lektnutea  afcef  sebf  Wenig  fceaohleteii  Sets  4iejenigea 
¥eU  eilmerkMin  tttehen,  WetAe  die  Ztime  Tenüeklleefgeiiy 
MMütiich  die  Atitem  deijetoigea  Kinder  |  d«nb  Zäkne  im  Weeb* 
fdn  begriffen  sind. 

Der  Nutien  der  Zfih&e  seigt  rfieh  ke^enden  auf  Tierfache 
Weiee:  1)  ftr  das  geeifllfldlafiliche  Lekte«  2)  ftr  dea  Ceilt 
3)  Ar  d^  Korfer  4)  ßk  den  GeldbetUeL  Sie  tragen  nimUcb 
nr  SfAßftkeil  M^  an  einer  guten  Sprache,  annk  SHigen,  aum 
Zarftcfchalten  deg  Speieheb,  nur  leidifteti  Zertbeilimg  des  Spei- 
ekele ,  au  Verdanang,  alüo  aar  GeMiidbelt  Geeimde  Zahne  ke* 
wdtfen  tor  Zahneehmetaen  nid  anderen  Hniidkrankheiten,  ei« 
keviduM  Tor  ndln  Sergen  nnd  Kamaeerf  md  TOr  den  Uekebiy 
lie  nil  dem  Zakmeineelien  meietene  TdrbnttdeA  eind.  Ich  Will 
liee  etvaa  niker  aaafuhren,  dluidt  ee  4^  Arat  den  Adtem  der 
unZahnoi  kegriffenen  Kinder  auiifukrlich  mittheilen,  nnd  eo  die- 
lelken  bewegen  kann,  daee  sie  snr  ricktigen  Zeit  die  ndthigen 
Operatianen  atairfuhren  ladsen,  ttnd  nicht  etwa  durch  eine  iakche 
Liebe  anm  Kinde  ee  nnterlaeeen,  Wenn  Ttelleieht  ibweilen  nn?et^ 
meidliche  Sehmerften  damit  terbdnden  eind.  Die  Rene  wnrde 
fpaar  gewiss  nachkommen. 

Pie  Schönheit  Jeder  Mensch  weiss,  dass  ToUitäniBg4 
and  richtig  stehende  Zähne  zur  SohSnheit  nöthig  sind,  aber  sei-/ 
ten  werden  die  Folgen  richtig  bedacht.  Saa  VoAandensein  oder 
der  Mangel  der  Zähne  wirkt  nicht  allein  dnrch  sieh  selbst,  son- 
inm  anch  auf  die  Geaichtaaöge,  denn  bei  schönem  Zähnen  sind 
die  Bewegung  der  Lippen  angeaWtttigen,  das  Gesieht  sieht  froh« 
Ueher  ana;  bei  sehlethten  Zähnen  aker  ktomflht  sich  der  Mensch 
die  Feiler  an  Tdrdeeken^  dadurch  drhält  die  Lippe  eine  geawon- 
gmw  OeatäU^  das  Gesiebt  wird  etneter^  deiui  man  bület  ekh  an 
UAmkf  daaut  lilennttd  dl4  ecbwarien  Zähne  «der  die  nrhande-* 
mmt  Liekett  deht^  Der  Mwld  hat  dadmrch  auweilen  ein  gand 
sdiefea  Aa«ehin»  der  Znhnkranke  qrrieht  nnd  lacht  nnr  anf  eindr 
Saite,  «nd  der  Kenner  hann  hier  auf  den  ersten  Blick  elhen, 
dns  anf  einer  beatiaiiilen  Seile  Vorieraälme  febUn»  Schine 
Zähne  tragM  also  äusseM  liA  aar  Schönheit  kei^  und  daes  diese 
im  geaellacbaftliehen  Lehen,  kei  dneif  leirath  nnd  andeteh Gele- 
genhaiton, Ton  kedentendem  Uiinnsb  ist»  ist  Wohl  ketannt  genng. 
Da  aa  In  der  Macht  dea  Antee  steht»  ke»  Kindern  did  hiislish 
itshsrtai  Zibne  an  Hgf Ipiaeip  stehenden  an  mndien»  aribst  dftn< 
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iforegelmissig^  gtlfldeien  Hund  in  ein#n  regelmiflsigen  zu  Tarln-^ 
dern,  da  es  der  Ant  yermag,  bei  Kindern  dem  künftigen  Verder-« 
ben  der  Zahne,  also  auch  dem  Verlust  der  Schönheit,  vonubeu* 
gen,  80  ist  es  höchst  wichtig,  dass  die  zeitige  Hfilfe  nicht  Ter- 
säumt  verde. 

Die  Aussprache.*  Bie  Zähne  haben  auf  die  Aussprache 
allerdings  Einfluss ,  doch  wird  dies  häufig  sehr  übertrieben.  Nach 
dem  Verlust  Ton  einem  oder  mehreren  Vorderzähnen  leidet  aDer* 
dings  das  Sprechen,  es  macht  mehr  Mühe,  man  hört  ein  Lispeln, 
in  den  meisten  Fällen  ist  aber  nach  kürzerer  oder  längerer  Zeit 
nichts  mehr  daTon  zu  merken,  selbst  Personen,  die  sämmtliche 
Zähne  Terloren  haben,  können  noch  deutlich  und  weit  hin  Ter- 
nehmlich  sprechen,  zuweilen  bleibt  aber  das  Lispeb.  Wichtig 
sind  aber  die  Zähne  für  diejenigen,  die  Tiel  hinter  einander  und 
laut  sprechen  und  zugleich  die  Zuhörer  für  sich  gewinnen  müs- 
sen, also  für  Abgeordnete  des  Volkes,  Volksredner,  Vertheidiger 
beim  Gericht,  Prediger,  Lehrer  und  andere.  Mangeln  in  diesem 
Falle  Vorderzähne,  so  wird  dem  Redner  das  Sprechen  sehr  er- 
schwert, und  das  etwa  Torhandene  Lispeln  lenkt  leicht  die  Auf- 
merksamkeit des  Zuhörers  Ton  dem  Inhalt  der  Rede  ab. 

Das  Singen.  Beim  Singen  Terlangt  man  noch  weit  mehr, 
als  bei  dem  Reden,  schön  klingende  Töne,  denn  das. Gefühl  soll 
hier  Torherrschend  sein,  während  es  beim  Reden  mehr  die  Ver- 
nunft ist,  an  welche  man  sich  wendet.  Man  will  auch  beim  Sin- 
gen mehr  durch  die  Töne  als  durch  den  Inhalt  wirken.  Es  fal- 
len deshalb  schlecht  klingende  Töne  weit  unangenehmer  auf,  und 
sind  auch  bei  mangelnden  Zähnen  leichter  möglich,  denn  die 
Luft  muss  oft  Tiel  plötzlicher  und  heftiger  heryorgestossen  wer- 
den, die  Töne  folgen  sich  oft  Tiel  schneller  als  beim  Reden, 
oder  müssen  Tiel  länger  angehalten  werden;  eine  deutliche  Aus- 
sprache ist  beim  Singen  überhaupt  schon  schwieriger.  Fehlen 
also  Vorderzähne  oder  ist  selbst  ein  Theil  des  Zahnfortsatzes 
schon  resorbirt,  so  wird  dieser  Mangel  sehr  achnell  bemerkt 

Das  Blasen«  Wer  Flöte,  Trompete^  Hörn  und  dergleichen 
Instrumente  blasen  will,  der  bedarf  durchaus  der  Vorderzähne, 
denn  das  Instrument  muss  mehr  oder  weniger  fest  gegen  die  Lip- 
pen gedrückt  ^rer^en ,  und  die  Zähne  dienen  denselben  zur  Stütze« 
V-erliert  ein  Kind  zeitig  die  bleibenden  Vorderzäkne,  so  tat  es 
nicht  tauglich,  sich  jenem  Instrument  zu  widmen;  und  Musiker, 
welche   eine^   jen^r  Instrumente  blasen ,  oHIasen  lidi  zuweilen 
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thfii  ttleren  Beraf  vKhlen,  da  entweder  das  Zalmeineetxeh 
Bidit  hinreichenden  Ersatz  gewährt,  oder  ans  anderen  Gründen, 
B.B,  Mangel  eines  Zahnarztes,  nicht  möglich  ist. 

Zvrfiekhaltnng  des  Speichels.  Manche  Personen 
leiidem  leicht  Tiel  Speichel  ah;  sprechen  sie  non  heftig,  und 
UUt  Tom  auch  nur  ein  einziger  Zahn,  so  kommt  es  leicht,  dass 
der  Speiche!  ans  demMnnde  gespritzt  wird,  nnd  dem  Gegner  ins 
Gesicht  tiegt.     Sehr  unangenehm  für  beide  Theile. 

Uebeler  Gernch  ans  demMunde.  Welche  Folgen  dieses 
Defcel  im  gesellschaftlichen  Umgang,  im  Geschäftsverkehr  und  im 
Kheatande  haben  mnss,  ist  wohl  nicht  nöthig  näher  anzuführen. 

Das  Essen  in  Ges  ellschaft  Fremder.  Dieser  Um- 
stand wird  oft  wenig  beachtet,  und  ist  doch  sehr  wichtig..  Es 
wird  nicht  überall  das  Essen  so  gekocht ,  dass  auch  solche ,  die  an 
Zihnen  leiden,  damit  zufrieden  sein  könnten.  Wie  peinigend, 
wenn  einem  solchen  ein  harter  Braten  vorgesetzt  wird.  Wird  er 
auch  ganz  klein  geschnitten,  er  kann  nicht  zerkaut- werden,  und 
der  Patient  ist  gezwungen,  entweder  die  Bissen  heimlich  aus 
dem  Munde  zu  nehmen  und  in  die  Tasche  zu  stecken,  was  oft 
vorkommt,  so  lacherlich  es  klingt,  oder  die  ganz  harte  Portion 
mangekaut  in  den  oft  schwachen  Magen  zu  schlucken.  —  Welche 
Pein  steht  der  Patient  dabei  aus ,  und  wie  quält  ihn  der  Gedanke, 
dass  er  vielleicht  krank  danach  wird.  Zuweilen  folgen  wirklich 
Magenbeschwerden  danach.  ^-^  Meistens  kann  man  es  auch  je- 
mand schon  an  den  Bewegungen  des  Mundes  ansehen,  dass  die 
Zihn€  lum  Kauen  fehlen,  und  Spott  ist  zuweilen  die  Folge.  Ge- 
sonde  Zihne  yerhüten  alle  jene  Uebel. 

Die  Verdauung.  Jeder  Arzt  weiss,  wie  höchst  wichtig 
fir  fie  Gesundheit  eine  gute  Verdauung  ist,  jeder  Arzt  weiss, 
dass  die  Zahne  durch  vorheriges  hinreichendes  Zertheilen  der 
Speisen  sehr  Tiel  dazu  beitragen  können,  dass  jener  Zweck  er- 
reicht werde,  und  doch  findet  man  meistens,  dass  die  Aerzte  für 
Ae  Erhaltung  der  Zähne  keine  Sorge  tragen ,  obgleich  sie  gerade 
Ueta  der  Gesundheit  der  Patienten  wegen  verpflichtet  wären.  — 
Bei  mangelhaften  Zähnen  stört  die  Verdauung  aber  nicht  allein 
der  Mangel  des  Kauens,  sondern  auch  das  Schlucken  der 
favien  Mnn  d  safte.  Schlechtes  Zahnfleisch,  hohle  Zähne  und 
W«neb,  Weinstein,  Geschwüre,  aus  Stiftzähnen  entstehend,  und 
fertwährend  eiternd ,  schlecht  eingesetzte  Zähne  erzeugen  häufig 
fikr  icW^dite  Knndsifte,  die  natürlich  fortwährend  mit  dem  Spei- 


AA  gcBoUiftt  Verden }  und  M  dem  Hage»  tttoMiAlif  0eii 
nrÜMen. 

Die  Zahnschmerseii.  In  Tierfacher  EiiMidit  Mbaien 
dieselben :  1)  w$Ü  sie  als  Sehnen  eine  eft  langaiiulCende  Plage 
4nd,  die  man  kaum  ertragen  kann,  ^mii  sind  sie  f)  der  6«- 
mndheSI  nachtheilig;  das  Kaaen  wird  gestdrt,  der  Hagen  kidA» 
scUaAose  Nachte  erfolgen  und  das  NefvenKf steai  im  AUgemeinen 
wird  angegriffen.  Ich  habe  schon  wirUidte  Abtehrung  durch  ma^ 
■athibge  fortwiht'eilde  Zahnsthnnrl«n  erfolgen  sehen.  I>^r  Nach^ 
tkvil  ist  im  so  grösser,  wenn  die  Schmelzen  bei  schon  krankeil 
Personen/  bei  Schwächlichen  oder  Schwangeren  entstehen«  3) 
B«i  gesellichaftliche  Leben  wird  beeinträchtigt,  denn  jedes  Ver- 
gnügen wird  durch  Zahnschmerzen  gesteht.  4)  IMe  Ceschiftd 
kiden,  denn  bei  Zahnschmeneli  kann  weder  der  Gelehfte  Hook 
Handarbeiter  etwas  leisten.  5)  Der  Verlust  der  Zähne  ist  häufige 
Folge  der  Schmerzen«  6)  Die  Wirkung  auf  den  Geist  ist  eine 
riefar  nachtheilige,  wovon  ich  gleich  nachher  noch  sprechen  wer- 
de. —  Nur  einen  Vortheil  kann  man  dem  Zahnschmen  luscfarei-» 
ben.  Er  warnt  auf  kräftige  Weise  die  Sorglosen,  auf  die  Zähne 
wohl  Acht  zu  haben. 

Noch  andere  KTankheiteft  werden  durch  gesunde  Zähne 
yerhiitet,  Parulis,  Fisteln,  mit  deren  schlimmen  Folgen ,  wozu  im 
gfinstigsten  Fall  Entstellung  des  Gesichtes  zu  rechnen  ist,  Ge- 
schwüre am  Zahnfleisch,  Gaumen  und  der  Zunge,  die  oft  sehr 
bdeartig  sind,  Enochenfrass  des  Kiefers. 

Wirkung  auf  den  Geist.  Wie  tiel  Grund  ist  nieht 
Torhanden,  dass  dfirch  kranke  Zähne  aaf  den  Geist  eine  sehr 
nachtheilige  Wirkfing  geäussert  witd.  Die  häufigen  Schmerzen 
bei  Tag  und  bei  Na(At,  Störung  des  Geschäftes,  des  Vergnügens^ 
des  Essens  und  Trinkens ,  der  Gedanke ,  bei  der  leichtesten  Gek-* 
genheit  ton  Schmerzen  befallen  zu  werden,  der  Verfall  der 
Sehönheit,  an  die  man  bei  jedem  Blick  in  den  Spiegel  erinnert 
wird,  der  Gedanke  eingesetzte  Zähne  tragen  zu  müssen,  dem  Spotte 
Anderer  Tielleieht  ausgesetzt  au  sein^  oder  nieht  hinreithende 
MltMl  zu  besitzen,  um  sitth  Zählie  yerfertigen  zu  laaseii,  dieTie-» 
kn  Uebel,  die  mil  den  oft  schlecht  eingesetzten  Zahnen  TeribmH 
den  siadi  find  die  Angtft  äul  dem  Mtnde  zu  riechen^  alles  IJliee 
ilt  wiy  Umreichend^  Jemanden  das  ganze  Leben  trifte  ztt 
maeheb. 

Sin  eUneUtor  eigener  Zahn  ist auireikli Tito gMestüi 


WMii,'liifttt  Aurdi  ilm  Tielleieht  aUeiii  Hocli  das  EauHi  mdglidk 
iit,  oder  das  etwa  nöthige  Einsetieii  ):üti8tlicber  Zähne  bedeutend 
UDiger  irird«  In  solchem  Falle  ist  sogar  ein  schon  hohler  Zahn, 
oJer  noch  gute  Zahnimrzel  sehr  wichtig. 

Wie  Tiel  Geldersparnlss  hat  man  nicht  anch  durch 
git»  KShne«  Gute  hünatliche  Zähne  sind  iticht'gana  bflli^,  nnd 
altht  jtder  hat  die  Mittel  daxu.  Hat  man  abet  auch  einmal  dal 
€eM  dam  angeirandt,  so  ist  man  doch  nicht  fnr  immer  YonAu^ 
gab»  befreit.  Abgesehen  daTon,  dass  die  Zahl  der  bnnstUchen 
SihiM  Bllere  Termehrt  werden  mnsa,  sind  anth  zuweilen  ReparAtttron 
■nUg,   und  um  ao  öfter,  je  schlechter  die  Zähne  gemacht  sind. 

Viele  andere  Uebel  sind  zuweilen  mit  dem  Zahnein^ 
lelian  ye^bunden,  selbst  in  den  FäU«n,  in  welchen  es  gut  ge* 
UckI  wird.  Häufig  sind  yorher  versthiedene  Operationen  nöthig: 
FeOen,  Brennen,  Ausziehen  Tön  lofeen  Zähnen  oder  Wurzeln,  und 
Behrai  der  Wurzeln.  Das  letzter^  namentlich  isi  zuweilen  sehr 
sdimenhaft,  so  dass  man  nach  der  Operation  noch  die  leicht  ent"- 
stehende  Folge,  Anschwellung  des  Gesichts,  ertragen  muss.  — 
ScUecht  eingesetzte  Zähne  yferursachen  leicht  einen  üblen  Geruch, 
ud  das  Kauen  der  Speisen  findet  gar  nicht  statt.  Bei  gut  ein- 
geaetztMi  Ztiinen  ist  dies  allerdings  nicht  der  Fall,  und  sie  lei- 
sten in  dieser  Hinsicht  bedeutende  Dienste,  doch  wird  die  Arbeit 
selten  00  gut  gemacht,  ausserdem  ist  aber,  wie  man  sich 
wehl  denken  bann,  ein  gutes  eigenes  Gebiss  doch  bedeutend  Tof" 
tauehen.  —  Bei  schlecltt  eingesetzten  Zähnen  en*eicht  der 
Kranke  anch  in  anderer  Hinsicht  oft  seinen  Zweck  nicht.  Die 
Zähne  iehen  oft  sehr  schlecht  aua,  ihre  Farbe,  ihre  Gestalt  und 
ihiu  fitelhing  aind  oft  höchst  tadelnswerlh,  uHd  sie  entstellen 
mehr,  ab  dass  sie  rar  Yersehönerung  beitragen;  in  anderen  Fällen 
litien  ai«  wieder  sehr  lose ,  und  man  ist  in  Gefahr  bei  der  gering- 
sttn  Gelegenheit  einen  Zahn  zu  Terliereh,  z.B.  beim  Niesen  oder 
lasoL  Welche  Qual,  wenn  dies  in-  Gesellschaft  Fremder  lieh 
etfligneL  SehliessHoh  will  ieh  noch  eturähnen,  dass  die  eiilgeseta« 
taft  Zikne  entweder  dureh  die  Schuld  4es  Zahnarztes  oder  dea 
Erankeb  selbst,  die  Nachbanähnto  terderben  können,  wodurch 
alleiki  neuer  ZahnTerlust  entstehen   kitin,    bondem    auch 

Geldauagabe« 

Ynt  graaa  also  tat  der  Kotzen  der  eigehen  Zähne;  wie  bedeu- 
tet ihr  Yariuat,   und  wie  wichtig  abo,  daas  iliah  schon  bat 


Kindern  dafär  Borgt,  dass  sie  schone  Zähne  erhalten,  and  threm 
künftigen  Yerlaste  rorgebeugt  werde. 

Unterschied    der  Milchzähne   Ton    den    bleibenden 

Zähnen. 

Es  kommt  znweilen  Tor,  dass  selbst  ein  Zahnarzt  zweifel- 
haft ist,  ob  ein  Zahn  zn  den  Milchzähnen  oder  zu  den  bleiben- 
den zn  rechnen  sei;  es  ist  deshalb  wohl  hinreichend  gerechtfer- 
tigt, wenn  ich  hier  diesen  Gegenstand  bespreche,  nnd  dabei  na-- 
türlich  auch  einiges  einem  Jeden  schon  Bekanntes  anführe,  was 
der  Vollständigkeit  wegen  nöthig  ist.  Ich  werde  dabei  möglichst 
kurz  sein. 

Zahl  der  Zähne.  Das  Kind  hat  nach  ToUendetem  ersten 
Zahnen  nur  20  Zähne.  Sobald  das  Wechseln  der  Zähne  anfingt, 
sind  schon  24  vorhanden.  Es  sind  nämlich  schon  die  ersten 
grossen  bleibenden  Zähne  erschienen.  Es  herrscht  hier  oft  der 
Irrthum,  da  die  letzteren  ohne  Schmerz  und  Yor  dem  Wechseln 
erscheinen,  dass  man  sie  auch  für  Milchzähne  hält,  und  sie  des- 
halb, wenn  sie  yielleicht  anfangen  hohl  zu  werden,  sorglos  Ter- 
derben  lässt.  Die  Zahl  der  bleibenden  Zähne  ist  28  —  32.  Frauen 
bekommen  nämlich  öfters  die  Weisheitszähne  nicht.  —  Man 
kann  übrigens  aus  der  blosen  Zahl  der  Zähne  nie  wissen,  ob 
einer  der  letzteren  ein  Milchzahn  sei  oder  nicht.  Wenn  z.  B. 
der  obere  Milchaugenzahn  nicht  wechselte,  sondern  regelmässig 
in  der  Reihe  steht,  der  bleibende  Augenzahn  dagegen  gar  nicht 
erschienen  ist,  oder  wenn  sehr  zeitig  ein  bleibender  zweispitziger 
Zahn  ausgezogen  wurde,  so  dass  allmählig  die  Zahnlücke  ganz 
Terschwand,  so  bemerkt  man  keine  Lücke,  die  Reihe  der  Zähne 
ist  ganz  regelmässig,  die  Zahl  ist  auch  richtig  und  dennoch  ist, 
obgleich  die  Zeit  des  Wechseins  lange  vorüber  ist ,  ein  Milchzahn 
noch  vorhanden.  Bei  Zähnen,  die  sehr  unregelmässig  hinter  ein- 
ander stehen,  ist  es  aus  jenen  Gründen  auch  nicht  möglich,  ans 
der  Zahl  der  Zähne  zu  schliessen,  ob  vielleicht  noch  ein  Milch- 
sahn, und  überhaupt  ein  überzähliger  Zahn  vorhanden  sei  oder 
nicht  Ich  habe  in  jenem  Fall  znweilen  von  Aerzten  gehört,  es 
wären  überzählige  Zähne  vorhanden ,  die  schief  stehenden  müssten 
ausgesogen  werden ,  und  doch  war  es  nicht  der  Fall.  Die  Ur* 
Sache  war  blos  die,  dass  ein  Paar  Milchzähne  noch  stehen  ge- 
hlieben, und  die  bleibenden  dahinter  erschienen  waren.  —  Es  ist 
deshalb  wichtig,  die  Gestalt  der  Zahne  genau  zu  kennen« 


Ick  b«be  tutni  «ine  genaue  Besclireibfint^  der  Untersehei-* 
geliefert 

Gestalt  der  Zähne.  Im  Allgemeinen  sind  die  bleiben-' 
den  Schneide-  und  Eckzähne  yiel  grösser  ab  die  entsprechenden 
Milchiähne,  die  sweispitiigen  Zähne  dagegen  kleiner,  als  die 
•ntsyrechenden  Hilchbackenzähne.  — 

a)  Die  Schneideiähne.  Im  Oberkiefer  sind  die  swei 
mittleren  Schneidezähne  viel  breiter  als  die  Seitenschneideiähne^ 
im  Unterkiefer  dagegen  sind  die  Seitenschneidezähne  ein  wenig 
grteaer  als  die  mittleren.  Sind  die  Zähne  noch  nicht  lange  im 
Mnnde,  so  hat  die  Schneide  drei  Schmelzspitzen,  was  schon  ab 
ein  Unterscheidungszeichen  von  den  Milchschneidezähnen  gelten 
kaBB|  indem  bei  diesen  die  Spitzen  schon  abgifbchliffen  sind, 
aach  bt  die  Gestalt  schon  anders.  Der  mittlere  grosse  Schneide- 
zahn hat  eine  äussere  Fläche,  die  nur  sehr  wenig  konyex  bt,  und 
wird  nach  dem  Hals  zu  schmäler  ab  an  der  Schneide  und  auch 
konTexer«  Die  innere,  die  Zungenfläche  des  Zahnes  geht  schräg 
aufwärts,  bt  ein  wenig  konkay,  oder  hat,  aber  nur  in  seltneren 
Fällen,  ein  Grübchen,  um  welches  nach  dem  Zahnflebch  zu^ 
ein  erhabener  Bogen  ist,  der  sich  nach  der  Schneide  hin  in  der 
Fläche  Terliert  Auf  dies  Gnibchea  muss  man  besonders  bei  den- 
jenigen Personen  achten,  die  Anlage  zur  Karies  haben,  weil  sie 
an  diesem  Orte  leicht  entstehen  kann. 

Der  Gipfel  der  Krone  bildet  eine  Schneide,  die  rechts  und 
links  mit  den  Seitenflächen  rechte  Winkel  bildet,  einen  Torderen 
und  hinteren.  Der  letztere,  also  der  nach  dem  zweiten  Schneide- 
zahn hin  gerichtete,  bildet  oft  einen  kleinen  unbedeutenden  Bo- 
gen, so  daas  der  Gipfel  in  die  hintere  Fläche  abgerundet  über- 
geht, wodurch  dieselbe  auch  etwas  kleiner  wird,  ab  die  Tordere« 
Db  äusssre  Fläche,  also  Lippenfläche,  bildet  ein  etwas  längli- 
ches Viereck,  das  nach  oben  hin  etwas  schmäler  ist.  Bei  den 
Miichsckneidezähnen  bt  dies  Viereck  mehr  regelmässig,  so  dass 
also  die  Breite  der  Fläche  ziemlich  gleich  ist  der  Länge.  Bei 
den  [bleibenden  Schneidezähnen  geht  der  Schmelz  in  den  Hab 
ziemlich  gleichmässig  über,  bei  den  Hilchschneidezähnen  dagegen 
ist  diese  Stelle  yiel  mehr  erhaben,  überhaupt  ist  bei  den  letz- 
teren die  äussere  Fläche  Ton  der  einen  Seite  zur  anderen  hin  mehr 
gewölbt,  als  bei  den  bleibenden  Zähnen.  Diese  beiden  Kenn- 
zeichen sind  wichtig  für  die  Unterscheidung.  —  Die  bleibenden 
Seileaiduieidezäluie  sind  Tiel  Ideiner  als  die  mittleren^  die  äusaere 


tlUkt  ist  etwas  ktAfezar.  An  der  inneren  Flicke  lift  amäx  oft 
das  erwähnte  Grubchen.  Das  hintere  Ende  der  Scfameide,  dm 
nach  dem  Augenxahn  hin  gerichtet  ist,  bildet  gewöhnlieh  und  viel 
starker  itß  erwähnten  kleinen  Bogen.  Die  Unlerscheidangsaai^ 
oben  von  den  flülehiälinen  sind  Irie  bei  djen  Torigen,  namentUcli 
also  das  mehr  regelmässige  Vieretk,  der  mehr  erhabene  &aAd  Ats 
Schmelaes  beim  Hak,  und  die  groasere  Konyeiität  der  äusseren 
Fläche.  -*-  Die  Schneidezähne  des  Unterkiefers.  Die  Kronw 
sind  Tlel  länger  als  brdt,  und  buofea  nach  i^m  Half  m  scbmje 
1er  ab«  Dia  äussere  Häefae  isl  gerade  und  wenig  kenrey,  die 
innere  Fläche  ist  nach  dem  Hals  lu  kenTex  und  hat  keine  GjtuV- 
dien.  Die  Seitenflächen  werden  nech  am  Hab  dick*  -—  Die  piHl-* 
leren  unteren  ^Schneidezähne  sind  nicht  so  breit  wie  die  Seiten- 
Schneidezähne ,  der  Gipfel  hat  auf  beiden  Seiten  rechte  Winfce^ 
also  nach  dem  Seitenschneidezaha  hin  fehlt  der  kleine  BogcQ, 
«nd  die  Zähne  sind  öfters  ein  wenig  niedriger,  als  die  Seiten- 
Schneidezähne.  Diese  letzteren  haben  häufig  den  hinteren  Winlc^l 
des  Gipfels  etwas  abgerundet.  Die  unteren  Schneidezähne  sind 
TOA  den  oberen  mittleren  sehr  leicht  zu  unterscheiden,  Ton  den 
oberen  Seitenschneidezähnen  dagegen  zuweilen  etwas  schwieriger« 
Der  Unterschied  bestellt  besonders  darin,  dass  die  letzteren  eine 
Krone  haben,  deren  äussere  Fläche  mehr  konvex  ist,  und  mehr 
einem  Quadrat  gleicht,  da  die  Länge  und  i^reite  mehr  übereiii 
stimmt,  während  bei  den  unteren  Schneidezähnen  die  äussere 
Fläche  der  Krone  wohl  noch  einmal  so  gross  ist  als  die  Breite.  — 
b)Die  Eckzähne.  Die  oberen  nennt  man  Augenzä^pe« 
Die  Kronen  bilden  einen  Kegel,  der  sich  in  eine  starke  Spitze 
endigt.  Der  Hals  ist  viel  schmäler  als  der  mittlere  Theil  der 
Krone.  Die  Augenzähne  haben  eine  Krone,  deren  äussere 
Fläche  stark  konvex  ut;  der  erhabenste  Theil  liegt  nicht  gerade 
in  der  Mitte  der  Fläche,  sondern  mehr  nach  vorne,  so  dass  di(- 
durch  zwei  Flächen  gebildet  werden,  die  vordere  ist  schmaler  und 
erhabener,  die  hintere  bpiter,  und  mehr  nach  innen  schräg  ab« 
laufend.  Die  vordere  Seltenfläche  ist  mehr  breit,  geht  vom  Hf4# 
la  einem  unbedeutenden  Winkel  ab,  und  endigt  sich  in  (Binar 
kleineren  erhabenen  vorderen  Extremität,  die  hintere  Fläche  ist  siAmji^ 
1er  als  die  vordere,  geht  von  der  Wurzel  in  einen  starken  .Wipkel  i|b| 
und  endigt  sich  in  einer  mehr  hervorragenden  hinteren  Extremität 
Beide  Extremitäten  liegen  nicht  in  einer  horizontalen  Linie,  denn  die 
lelitereiit  näher  derWnnlL  Der  Gipfel;  der  von  dißWiExtnB4tj|U9 


-  ift 

aiAagti  h»k  IM  Aw,  dseMr.jiJniaohe  ivei  aWlrb  gelieade  tdr 
ai0n  von  ungleicher  Läng«,  indem  nämlich  die  nr  vorderen  Ex- 
Inmitäl  gehende  Linie  kleiner  iat,  als  die  entgegengesetste.  Die 
iuere  Fläche  der  Krone  ieft  ebenfalls  konvex  mnd  ihr  erhabenater 
Thoil  den  der  äuseeren  Fläche  gerade  gegenüberetahend,  vor 
dareh  alao  audi  die  Fläche  in  einen  vorderen  kleinen  und  hinteren 
grtaaeren  Theil  geechiedea  wird.  Oefters  iet  neben  der  ierhabenan 
von  oben  znr  Spitie  gehendiNi  Linie  anf  jeder  l^ite  ein  Ijleines 
ftibchen,  Ten  denen  das  verdere  gewöhnÜcb  groaeer  iat.  Die 
mieren  Eckiähne  nnierscheiden  «ich  Ton  den  oberen  dadurdi, 
daaa  die  Kronen  im  Yerhältnias  snr  Breite  länger  sind,  vnd  daee 
die  Bxliemiläten  nicht  so  aehr  hervorstehen.    Die  Milcheckaähne 

« 

sind  besonders  dadurch  von  jenen  xn  nntenobetden,  dass  der 
ftand  dea  Sehmelxes  beim  Hals  des  Zahnes  sehr  gewttbt  iat.  Na- 
liiilicher  Weise  sind  aie  auch  bedeutend  kloiper.  — 

Die  bleibendenBackensähneoder  6te»spfifa|jb  Ks  sind 
deren  8,  anf  jeder  Seite  2,  nnd  sie  befinden  sich  an  der  Stelle  der 
SHilehbaekeriähney  mit  denen  sie  aber  wenig  Aehnlichkeil  habe]^ 
da  die  letiteren  mehr  den  bleibenden  Hilchiähnen  gleidien.  Die 
obeiea  hieu$pidaH  aehen  einander  sehr  ähnlich,  sind  aber  von 
den  nnteroa  aehr  leicht  xn  unterscheiden.  Ihre  Kronen  sind  schmär 
1er  nnd  kürxer,  ala  die  der  Angenzähne,  jene  Extremitäten  sind 
nicht  vorhanden,  nnd  der  erhabenste  Theil  der  äusseren  Fläche 
befindet,  sich  auf  der  Mitte.  Der  Gipfel  bildet  eine  aus  zwei  star- 
ken Spitzen  bestehende  Fläche;  die  äussere  Spitze  ist  grosser  als 
die  innere,  der  Körper  der  Krone  ist  von  aussen  nach  innen  brei* 
ler  als  Ton  vorne  nach  hinten,  das  heisat  von  einer  Seiteidäche 
aar  anderen.  Dies  dient  selbst  in  dem  Falle,  dass  die  Spitzen 
schon  abgeschliffen  sind,  als  ein  leichtes  Unterscheidnngsaeichen 
van  den  unteren  Backexähnen.  Yen  den  Seitenflächen  ist  die  vor- 
dere geradft,  die  liintere  dagegen  geht  in  die  innere  über,  und 
man  interseheidat  hierdurch  die  Zähne  der  rechten  und  linken 
Seite.  Die  beiden  Spitzen  dea  Gipiiela  werden  durch  eine  Rinne 
getrennt,  «aweilan  auch  durch  zwei  Grübchen,  die  dmxh  eine 
aihakane  Leiste  getaennt  werden,  welche  die  beiden  Salinen  Ter- 
Itodei.  «^  Die  nntaren  BaekezäluM  können  npr  undgedMUch  üt 
aaipirfali  genannt  werden,  namentlidi  ist  der  zweite  kein  zwoir 
spüaiger  Zahn.  Die  Krone  dea  ersten  bildet  tsin  mehr  gleideftir 
ligea  TIeieck,  der  Gipfel  hat  eine  äussere  ziemlich  staifca  Spitnii 
üa  innere  dagegen  iat  nur  ein  kleiner  Anaata  nnd  aitit  Tiel  tiar 


fer.  Beide  werden  durch  eine  erhabene  Leiste  Terbünden,  neben 
der  auf  jeder  Seite  ein  Grübchen  ist,  ein  yorderes  kleineres,  und 
ein  hinteres  grösseres.  Dieses  dient  häufig  schon  als  Unterschei- 
dungszeichen der  Zähne  der  rechten  und  linken  Seite,  bestimm- 
ter kann  man  es  aber  noch  daran  erkennen,  dass  die  vordere 
Fläche  in  die  innere  sehr  schräg  übergeht.  Bei  den  oberen 
Backenzähnen  war  es  die  hintere  Seitenfläche ,  welche  in  die  innere 
schräg  über  ging  und  auch  nicht  so  bedeutend.  —  Der  zweite 
untere  Backenzahn  ist  Tom  ersten  leicht  zu  unterscheiden,  ebenso 
Ton  dem  oberen;  denn  der  Gipfel  der  Krone  hat  gewöhnlich  drei 
Spitzen,  und  zwar  aussen  immer  nur  eine  und  starke,  innen  da- 
gegen in  den  meisten  Fällen  zwei,  welche  eine  ziemlich  gerade 
Linie  bilden,  welche  mit  der  yorderen  Spitze  Yon  fast  gleicher 
Höhe  ist,  so  dass  der  Gipfel  mehr  eine  horizontale  Fläche  bildet 
In  der  Mitte  des  Gipfels  sieht  man  eine  Furche,  welche  die  äus- 
sere Spitze  Ton  der  inneren  trennt.  Die  Zähne  der  rechten  und 
linken  Seite  sind  in  diesem  Falle  oft  schwer  zu  unterscheiden. 
Es  ist  aber  dann  leicht  möglich,  wenn  statt  der  Trennungslinie 
zwei  Grübchen  Torhanden  sind,  weil  alsdann  das  Yordere  kleiner 
ist  als  das  hintere,  oder  wenn  die  äussere  Spitze  nicht  ganz  in 
der  Mitte  sich  befindet,  weil  nämlich  dann  der  schmälere  Theil 
der  äusseren  Fläche  der  nach  vorn  hin  liegende  ist  Sind  die 
Rinnen  oder  Grübchen  schmal  und  tief,  so  entsteht  hier  leicht 
Karies.  — 

Die  Milchbackenzähne.  Hit  den  Torher  beschriebe- 
nen sind  sie  nicht  leicht  zu  Terwechseln,  dagegen  mit  den  blei- 
benden Mahlzähnen,  namentlich  die  zweiten  Milchbackenzähne, 
die  den  ersten  bleibenden  sehr  gleichen,  doch  hat  man  ganz  si- 
chere Unterscheidungszeichen. 

Die  oberen  Milchbackenzähne.  Sowohl  der  erste 
als  zweite  hat  drei  Wurzeln,  gleich  den  bleibenden  Mahlzähnen, 
doch  sind  dies  auch  die  einzigen  Zeichen,  welche  beide  gemein 
haben,  die  Kronen  dagegen  sind  sehr  yerschieden.  —  Die  Krone 
des  ersten  ist  viel  kleiner  als  des  zweiten.  Der  Gipfel  endigt 
sich  aussen  in  drei  kleine  Spitzen,  die  zusammen  fast  eine  ge- 
rade Linie  bilden,  innen  dagegen  ist  nur  eine  Spitze  Torhanden, 
welche  sich  näher  der  Wurzel  befindet,  als  die  äussere.  Dazwi- 
schen ist  auf  dem  Gipfel  eine  Grube.  1)  Die  äussere  Fläche 
der  Krone  ist  besonders  charakteristisch;  sie  ist  ziemlich  eben^ 
iber  da^  wo  die  äussere  yordere  Wurzel  anfangt^  ragt  der  Schmeli 


Meviend  lierror,  und  bildet  bo  einen  ffdeker,  der  anchhS-^ 
her  nach  fcrWnnel  hin  liegt ,  als  der  Schmelz  bei  der  hinteren 
iisaeren  WnneL  3)  Die  vordere  Fläche  geht  Ton  der  äus- 
seren nnter  einem  spitiigen  Winkel  ab ;  3)  die  hintere  Fläche  geht 
aber  Ton  der  insseren  in  einem  etwas  stampfen  Winkel  ab  y  nnd 
ist  kleiner  als  die  Tordere.  4)  Die  innere  Fläche  ist  konfex  j  viel 
kleiner  als  die  äussere,  und  geht  nach  aussen  in  den  Gipfel,  wo^ 
durch  die  Krone  an  der  Basis  breiter  wird  als  am  Gipfel.  —  Der 
sweite  obere  Hilchbackenzahn  gleicht  zwar  sehr  dem  ersten  und  zweig- 
ten bleibenden  Hahlzahn,  unterscheidet  sich  jedoch  Ton  diesem  deutlich 
nf  folgende  Weise :  1)  Der  Gipfel  hat  nämlich  nur  vier  Spitzen, 
ittd  von  diesen  sind  die  äusseren  rorderen  und  inneren  vorderen 
grosser,  als  .die  beiden  hinteren.  2)  Die  äussere  Fläche  der 
Krone  dieses  MUchbackenzahnes  hat  ober  der  T<^deren  äusseren 
Wurzel  den  den  MilcÜbackenz  ahnen  eigenen  Hdcker, 
weshalb  auch  an  £eser  Stelle  die  Schmelzfläche  am  höchsten  ist; 
3)  die  vordere  Fliehe  geht  von  der  äusseren  unter  einem  spitzt* 
^n  Winkel  abgerundet  ab;  4)  die  hintere  Fläche  geht  von  der 
iasseren  unter  einem  mehr  stumpfen  Winkel  ab,  und  ist  nicht' 
so  breit  als  die  vordere^  5)  Die  innere  Iläche  ist  kleiner  als 
die  iuiaere ,  und  macht  mit  der  hinteren  Fläche  mehr  einen  spitzt-^ 
ftn  Winkel,  und  endigt  sich  nach  aussen  gehend  in  den  Gipfel, 
10  dass  dieser  schmaler  ist  als  die  Basis.  6)  Der  Gipfel 
bat  aiusserdem  folgende  Kennzeichen:  Die  äussere  hintere  Spitze 
▼erbindet  sich  mit  der  inneren  vorderen  durcli  eine  etwas  erha^ 
kene  Leiste,  neben  welcher  zirei  Gruben  sind,  eine  vordere 
grosse,  und  eine  hintere  kleine. 

Die  unteren  Hilchbaickenzähne.  Sie  gleichen  nur 
dadurch  den  Hahlzihnen ,  dass  sie  zwei  Wurzeln  haben ,  die  aber 
TOB  denen  der  Mahkähne  sehr  verschieden  sind;  denn  1)  wäh- 
read  sie  bei  diesen  ziemlich  senkrecht  von  der  Krone  abgehen,' 
tbin  sie  dies  bei  den  erwähnten  Hilchbackenzähnen  unter  einem 
■tarken  Winkel,  so' dass  die  Enden  der  Wurzeln  bedeutend 
Tm  einander  abstehen.  Es  ist  dies  deshalb  nöthig,  weil  die  blei- 
Waden  zweispitzigen  Zähne  unter  und  zwischen  ihnen  gebildet 
Verden,  worfiber  ich  später  Einiges  sagen  werde.  2)  Die  Wur« 
idu  difter  Milchbackenzähne  gehen  nicht  in  eine  ziemlich  runde 
afiu  aui}  sondern  bleiben  flach,  und  behalten  fast  ihre  ganze 
keite,  so  daai  das  Ende  keine  Spitze  bildet,  sondern  oft  eine 
Mit  geitde  UiSe;  —  '  Der  orate  untere  MOchbaekenzahn  hat 
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eine  ¥Mi  den  «nlrvea  Budefiälpiep  ir^r  itfr^c^ie^füf  Qfwtoli 
Er  irt  fid  kUte«?  «11$  ißt  «veit^  nfb«n  i|ii»  #ffbM|4<},  })  Pif 
SoMere  Bienlkh  pbf ne  FUdie  d^r  Kren^  hiit  ül^^r  4^  wef4^#9 
Wurzel  den  ecken  errl^^n  nifpl^er»  4fdnrf]^  t«t  AI99  «Hck 
liier  di«  Fläfb«  de»  ISifi»ineke9  böher  als  fb^r  d^r  ^v^te^i,  neur 
Ikh  hinteren  Wuf xel  i)  Pie  vordfre  Fle^be  der  Ktp^t  gebt;  von 
der  (usieren  nnter  einem  sf  iUigen  Wtnkel  eb ,  und  in  di^  Hinm 
lUcbe  über.  3)  Die  hinlert  nä^e  geht  Ton  der  in^fer^p  üfitfr 
ein««  sUmpfen  Winkel  ab.  4)  Pie  innere  wird  Avcb  4AP  9M^^ 
tong  jener  iliche  hedenUnd  kleiner  elf  dif  ef9WiVai  dii4  ^FbfAt 
«ieh  bee<mder8  anp  im  ihrfr  If iHf  in  ei^e  Spit^  5)  P^r  IBKpM 
hnl  luei  Spitzen»  üiipllf^  flu«  ina^fr^  rordere  kle4ne,  d^i^  eibift 
inseere  hintere  grlfsere  n|id  einp  faMWfe.  Jwieel^n  4ieee^  i|M 
der  iaeseren  verd^m  hffif^t  mA  fiPf  erheb« 91  h^^ 
4te»  wi  elf  jed^ff  ^ifeft  dm^biDP  i»bi  ü^ffbehe»,  elin  f^pt 
dfvee,  irelche«  kM»  Ut,  mi  htfinfbf  (n  di«|pqwe  ^JH^h«  ^er«« 
gebl^  nnd  ein  hinttre«,  daf  yif^  grniHr  mi  ri^f  K^n  ßi,9m* 
dem  Dipgfbfn  iek  ifafh  vom«  hi^  ist  '4ef  (fiipf«!  m  Mhft^tf^ir 
▼«tt  bif r  die  innere  m^  nfiA  «iiv<>A  gerühtft  Mt  ^n  i^r 

eere  fin  v^nig  n$A  lilkW*  ^  tulffct  i«|  n^  Wi  IfetW»^«!^ 
4«ngi9«ei«hen,  diee  die  Seene  ¥fiii  aBs«?ft  M^b  iim»  yjfl  viAint* 
let  ^t ,  ila  T0n  vmfi  Ba4h  hinten  1  w»  bei  den  bUihf n^NI  Pffken^ 
sShoien  nkht  etatt  findet  i-rr-  Per  zweite  untere  Milch'' 
back^neebn  gleieht  fn  meMm  dm  irstMi M^Ü^Mf»  iM^^re^ 
Mehlzahn  y  wd  ea  kSMten  Mftr  «m  ietchteetm  Yfnr^Hfhf^IwigftJ^ 
statt  finden.  Pfide  haben  fleniliiiA  gldifh«  ftrieße,  |hi«  €r%ibdt 
ist  anch  darin  ähnlich,  dase  die  Kr9M  eiA  glp4cb#ff  Vlei^ck  Ult* 
det,  nnd  der  G^el  ftnf  Spiteen  bat»  »^ff  4^  Untii^Gblfd  ist 
doch  dentUch ,  denn  bei  dfn  bleibenden  Jahnen  fttetgt  djv  ioaaern 
Fliehe  der  Krene  fait  aenkrecht  in  dl«  Koke»  b^  dem  gennnu- 
ten  Milcbbacfcenaahii  aber  bilAafc  aie  tkMk  4«br  <piit9igeil  Win^nL 
Zmichst  am  U$kt  dea  ZAntu  macht  die  änene^e  illebf^  «ii^n 
staifeenPogeA  nftth  anesety-nr  wm  fiherhMift  in  giF$#tierfii|i 
odar  kleinere«  Grade  bdl  den  MUfihiihnfH  derfnU  ia|,  ti.t  dan^ 
abeir  dziogt  aie  sehr  elnrii  naeh  Inne««  Ueber  #r  ^|i«^n  Ww«- 
lel  iai  anch  hier  der  mehr  enrihnta  HSt^ker,  dar  «ber  nisf^% 
ae  bedentend  iat,  da  tei  dtfa  aBd^^ien  Stttnea»  Axh  4Br  (nfi^^FW 
Riebe  sind  dMiWilkungen,  teo  demcn  «iie  J#dii  W^  fÜWic 
Spitae  üegky  «nd  z?iattei  4m  Wäb«igfft  «ind<  iva(4}rQ|ir« 
chen.    Bei  deü  kttten  Udbentei  lUblzahn»  lilei  «m  ^mk 


fbll.  StMi  ÜB  CUkhoB  ttwB  tief  grtild^t,  so  gibt  Um  An« 
hg$  nr  KatiM.  —  Die  tnte  Wdibimg  und  iiiMere  Spitie  tat 
vgvfikr  iker  der  enten  Wunel,  die  zweite  WöHrang  undSpitse 
iker  der  ureiten,  «nd  die  dritte  und  kleinste  Wölbnng  etwas 
Unter  der  iwelten  Wioiel. 

9m  AngefBitfte  wird  in  den  Torliegenden  Falle  wohl  hinrei-* 
ckead  sein,  «m  die  Milcbs&Iuie  nnd  bleibenden  richtig  unterschei- 
den iB  können.  — 

Aaeh  die  ¥mtb$  unterscheidet  sehen  beide  Zahngattnngen, 
dt  die  Mflchiihne  eine  bläulich  •  weisse  Farbe  haben,  die  bleiben* 
den  dagegen  eine  gani  weisse  oder  geifclich  «*  weisse  Farbe. 


Deber   den    Nutoen    der    Seebäder  bei   gewissen 
Kraaklieiten   des  kindliehen  Alters ,  von   Dr.  A« 

Heymaa  in  Triest 

80  eil  iA  die  Seebader  besucht  habe,  —  und  mir  ist  es 
in  den  nMUdien  und  den  südlichen,  in  den  deutschen  wie  in 
de»  ■wiindiscken  Seebidem  so  ergangen,  —  habe  idi  fast  nur 
Brwuckaene,  aber  wenig  oder  gar  keine  Kinder  gesehen.  Die 
linder 9  die  ieh  daselbst  wahrgenennnen,  waren  auch  meist  nicht 
ihfur  Efunklieiten  wegen,  sondern  nur  deshalb  mitgebracht  wer- 
den,  weil  gerade  inlaUig'^die  ganse  Familie  im  Seebade  war  und 
die  Kinder  nicht  su  Hause  lassen  wollte.  Nur  Ostende ,  glaube 
lA ,  mndii  eine  Aminahme ;  k  Ostende  sollen  zu  jeder  sogenann* 
Isn  Batfeiaisoa  immer  sehr  tMo  kranke  Kinder  der  Seebader  we«* 
gm  tUh  heinden;  ich  wenigstens  fand  im  Sommer  und  Herbste 
MM  aehr  fiele  kranke  fimdev  in  »stende,  die  ausdrücklich  da- 
Un  hAufe  ihrer  Wiederbemtdlung  geaendet  w<orden  waren.  In 
«■gHedhen  fieebüem  fknd  ich  fiel  m^r  kranke  Kinder  als  in 
den  doMtodm  und  es  seheint  mir  demnach,  als  seien  die  deut- 
sdmn  Aitt^  noch  lange  nicht  aufmerksam  genug  auf  die  treffli- 
Ae  Wirimsg  der  Seeluft  und  der  Seebdder  in  gewissen  Kinder* 
mni  ab  bedicfen  sie  einer  Anregung  zur  riel  hauA« 
itmng  deeseften»  Wenigetens  habe  kh,  so  weit  mir 
dnnisdmi  Xediiin  bekannleind,  Nichts  oder  wenig- 
WMMleides  gUuden,  was  darauf  hinwiese..  Es  iel 


yielleichl  nitht  ohne  NuUen,  wann  ick  in  dieser  der  kindlidleti 
Heilpflege  besonders  gewidmeten  Zeitschrift  mich  ein  wenig  nö- 
her  darüber  «nsspreche* 

Eines  der  mftehiigsten  Ageniien  xur  Heilung  gewisser  Krank* 
heiten  und  besonders  gewisser  Körpersastönde  ist  offenbar  das 
methodisch  gebrauchte  Seebad  und  der  stete  Aufenthalt  in  der 
Seeluft.  Ich  gestehe  offen ,  dass  ich  auf  den  Salzgehalt  des  See- 
Wassers  bei  Benutzung  der  Seebäder  sehr  wenig  gebe.  Der  Ter- 
hältnissmässig  doch  nur  geringe  Antheil  an  Sab,  die  kurze  Zeit 
des  Aufenthaltes  im  Seewasser  beim  Baden,  —  die  meist  im* 
mer  unausgesetzte  Bewegung  während  dieses  Badens  lässt  entwe- 
der gar  keine  oder  nur  eine  äusserst  geringe  Absorption  des  im 
Seewasser  befindlichen  Salzes  durch  die  Kutis  zu.  Aber  der  Wel- 
lenschlag, das  stete  Sichbewegen  des  Wassers,  seine  unausge- 
setzte Erneuerung,  eine  Art  Leben  in  demselben,  besonders  aber 
die  erfrischenden,  über  die  weite  grosse  Heeresfläche  daher  kom- 
menden kühlen,  und  doch  gemässigten  und  mit  Feuchtigkeiten 
geschwängerten  Winde  sind  es  hauptsächlich,  welche  dem  Baden 
in  der  See  und  dem  Aufenthalte  am  Strande  grosse  Heilsamkeit 
gdben.  Ein  Beweu  daron  ist,  da»l  bei  manchen  Kranken  es  gar 
sieht  einmal  des  Badens  bedarf,  um  geheilt  zu  werden,  sondern 
nur  des  anhaltenden  Genusses  der  Seeluft  dicht  am  Rande  den 
Meeres;  ferner,  dass  alle  Seebadkranke  bei  herrschenden  See- 
winden (landeinwärts  wehenden)  sich  viel  wohler  und  erfrischter 
befinden,  als  bei  den  Landwinden  (seeeinwärts  wehenden)  und 
endlich,  dass,  wenn  die  See  still  oder  glatt  ist,  ein  Bad 
durchaus  nicht  so  erquickt  und  stärkt  als  bei  unruhigem,  etwas 
gepeitschtem  Heere ,  wenn  Welle  auf  Welle  gewissermassen  rhyth- 
misch gegen  den  Strand  hinan  treibt  In  den  Heeren,  wo  Ebbe 
und  Fluth  vorhanden  ist,  wird,  wo  es  nur  irgend  ohne  Gefahr 
geschehen  kann ,  das  Baden  während  der  H^he  der  Fluth  am  be- 
sten Yorgenommen;  auch  befinden  sich  die  Kranken,  namentUch' 
die  sehr  empfindlichen,  besser  während  der  Fluth  db  währenA 
der  Sbbezeit. 

Sie  Frage  aber,   wie  denn  überhaupt  die  Seeluft  und  die 
Seebäder  wirken,  muss  zuerst  beantwortet  werden,  ehe  ich  die- 
Krankheiten  der  Kinder  angeben  kann,  bei  denen   die  Seebfidisr 
weU  sich  nützlich  erweisen  und  zu  empfehlen  sein  dürften. 

Die  Erfahrung  hat  gelehrt  ^  dass  die  Seebäder  sowohl  als  die 
Seeluft,  aufrefend  und  lagleich  erfriaeliend  Tiriieto  ^i  swar 


Mitn  erregend  auf  das  Ki^iUcrgefiBssyatein  der  Haut.    9>d9b^ 
den  fldieinen  aber  die  Hautdrüsen  in  Tbiligkeit  gesetst  an  wer- 
den; der  gtirkere  Tnrgor  nach  der  Haut,   ihre  grdesere  Frische, 
ihie  lunehmende  Weichheit  und  Glitte  bei  denen,   die  längere 
Zelt  Seebäder  gebraucht  haben  oder  viel   mit  der  See  authm 
haben,  beweisen  dieses  hinlänglich.    Eben  so  sind  auch  die  Lun*- 
gen  in  der  Seeluft  in  eine  frische  lebendigere  Thätigkeit  yeraetit; 
■an  athmet  in  der  frischen  freien  Seeluft  riel  leichter  und  Schleim- 
aahänfaiigen  werden  besser  abgeworfen  und  ihre  Wiedereneugung 
rerhitet;  wie  es  mir  dünkt,  ist  besonders  der  Bethätigung  derKa- 
piUanirkulatien  in  den  Lungen  und  der  Schleimdrusen  dieses  Re- 
sultat beixnmessen.    Die  über  die  weite  Wasserfläche  daher  kom- 
Bcnden  Winde  haben  die  Luft  gereinigt,  die  höchstens  mit  Was- 
scrdlinsten  überfüllt  ist;  eine  solche  in  die  Lungen  eingeathmete 
hdt  muss  natürlich  auf  das  Blut  ganz  anders  wirken,  als  die  im 
Bianenlande   mit  den  Terschiedenartigsten     Ausdünstungen    oder 
freasdartigen  Stoffen  geschwängerte  und  dahertreibende  Luft»    bn 
Binnenlande   bringt  jeder  Wind   seinen   Genius  morborum,   wie 
man  xu   sagen  pflegt.     Der    eine   bringt  Katarrh,    der    andere 
bringt  Rheumatismen,   der  dritte   bringt  Koliken  und  Diarrhöen. 
An  den  Heeresküsten  weiss  man  wenig  oder  nichts  daron;    man 
firditet  dort  die  vom  Lande  kommenden  Winde,   weil  diese  sehr 
verschiedene  Krankheiten  bringen,  wenn  sie  eine  Zeit  lang  we- 
hen; man  wünscht  die  ?on  der  See  kommenden  Winde,  well  sie 
den  allgemeinen  Gesundheitsiustand  wieder  yerbessern.    Mir  ist 
es  seibat  öfter  so  ergangen;  ich  litt  seit  4  Jahren  an  einem  chro- 
■Ischen  Bronchialkatarrh ,  gegen  deii  ich  eine  grosse  Zahl  Ton 
Mitteln  Tergeblich  gebraucht   hatte.    Auf  den  Rath  meines  frü- 
heren Lehrers,  des  Prof.  Kruckenberg  in  Halle,   an  den  ich 
damals  Ton  Beriin  aus  schrieb,    ging   ich  in  das  Seebad   nach 
Debberan«    Ich  besserte  mich  sehr  bald;  es  dauerte  nicht  lange, 
se  hatte  der  Husten  sich  gänalich  Terloren.    Ich  fHdte  midi  bald 
frisch  und  frei ,   wie  noch  nie.    Kamen   die  Winde  ron  der  See 
her,  namentlich  bei  N.,  NO.,  NW.,  so  befand  ich  mich  am  besten. 
Wurde  der  Wind  0.,  NO.,  oder  ganz  0.,  so  spürte  ich  Beklemmung, 
Kengeationen  nach  der  Brust,  Kitzel  im  Halse  und  bei  SO.,  S.und 
8W.  hatte  ich  Husten  und  bekam  meinen  aitto  Bronchialkatarrh 
wieder;  bei  80.,  SW.  undS.  halte  ich  auch  Diarrhöen,  Koliken 
od  bei  W.  Gliederreissen.     Ich   ging  in^  nädistfolgenden  Jahre, 
■I  BMiiie  Kur  mi  T^rroUstundigen  und  um  4er  Übeln  Einwirkung 
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4m  Landwinde  auf  maise  OrganiaaUcn  tu  bagfegnen,  nach  Halr 
galand;  wail  diese  Felaeninael  ziemlich  weit  Tom  Lande  abliegt 
und  die  Landwinde  bei  ihreai  Herüberwehen  theila  sich  abgekühll, 
tbeila  sich  gereinigt  haben  können  j  in  der  That  habe  ich  mich 
auch  in  Helgoland  Tollkommen  von  meiner  Krankheit  befreit  und 
dorch  Bäder  und  örtliche  Umschläge  gar  die  Disposition  dasu 
getilgt. 

Ausser  dieser  nnbeiweifelbaren  Einwirkung  der  Seeluft  auf  die 
Kapillargefässzirkulation  der  Lungen  und  der  Seebäder  auf  die 
KapUlarzirkulation  der  Haut  findet  offenbar  noch  ein  nerrenatäi^ 
4cender  Einfluss  statt.  Dieser  das  Nerrenleben  erregende  und  er- 
■hcbende  Einfluss  gibt  sich  zuerst  durch  eine  gesteigerte  Esslust, 
-durch  Munterkeit  und  Frohsinn  bei  allen  denen  kund,  die  frisch 
ans  dem  Binnenlande  an  die  See  kommen;  die  grössere  Lust  zur 
Xhätigkeit,  ein  gewiaser  Unternehmungsgeist  gibt  sich  bei  ihnen 
kuad,  wie  er  früher  bei  ihnen  nicht  gewesen.  Man  kann  sich 
diese  Einwirkung  der  Seebäder  und  besonders  der  Seeluft  auf 
das  Nerrenleben  noch  nicht  erklären,  aber  unleugbar  ist  sie,  und 
Tielleicht  ist  sie  einer  Modifikation  der  galvano- elektrischen  Strö- 
mungen beizumessen,  was  einer  späteren  Ermittelung  noch  an- 
heimgestellt  bleibt. 

Welches  sind  nun  diejenigen  KInderkranhheiten ,  für  welche 
ganz  besonders  der  Gennss  der  Seeluft  und  der  Seebäder  zu  em- 
pfehlen ist?  Meiner  Ansicht  nach  müssen  vor  allen  Dingen  alle 
entzündlichen  Krankheiten,  so  wie  hauptsächlich  die  in  inneren 
Kongestionen  beruhenden  Affektionen  ausgeschlossen  werden.  Ea 
verbleiben  voizüglick:  gewisse  Nervenleiden,  Dyspepsien,  Chloro- 
sen, Skropheln  und  teraltete  impetiginöse  Ausschläge.  Von  den 
Nerrenleiden  der  Sinder  sind  es  besonders  der  Keuchhusten,  das 
Asthma  und  die  Krampfanfälle,  welche  durch  den  Aufenthalt  am 
Strande  TOfzugaweiae  gebessert  werden.  Die  treffliche  Einwirkung 
der  Seeluft  auf  den  Keuchhusten  habe  ich  selber  in  Ostende  wie- 
derholentlich  gesehen;  Kinder 9  mit  dem  genannten  Leiden  auf 
seiner  höchsten  Höhe  behaftet,  waren  schon  nach  einem  Aufenfe- 
l»alt  von  kaum  8  lagen  von  ihm  befreiet.  Eben  so  treffliche 
Wirkung  sah  ich  bei  zwei  Kindern,  welche  beide  an  epilepti- 
schen Krämpfen  litten;  das  eine  Kind  war  7  Jahre  alt,  und  hatte 
seit  etwa  4 — 5  Jahren  wiederholentlich  wahre,  epileptische  Krämpfe  ; 
als  ich  ea  sah,  hatte  ea  schon  4  Wochen  die  Seeluft  und  die 
Seebider  gebraucht  und  befand  sich  ao  wohl,  wie  noeh  nie*  Ihm 


«im  fiad  ¥»  tfft  9feli4«ii  Iketlliallii  C«  Peri«r  und  ita« 
fiä  «Mtt  ffütSslsetob  AnM  litob  (Mtebd«  j^iBindlt  i^orita^ 
if«il  (M  ili  4lAta  elgMilrtlMlidlieit  ÜIM,  »iddiA  as  «inem  aleh** 
liehen  Aubehreieu  und  Anfachrecken  aus  dem  Schlafe  ttit  «ad 
ngleich  bei  ügfe  ?«n  dateiaeo  StdMea  aad  Zuclnmgcai  ifiplagt 
irMe«  Der  AalbathlLlt  an  d«r  Btfii  Im  SMai«r  totkef  katt»  dam 
Ksaka  adbr  gute  aad  Irefflkbe  l)i#asto  i^thda  and  es  hoffta  seia 
Bfgifiler)  data  in  dieeef  iweilaa  8aia<ni  dii  Kur  voUeadal  «Ha 
verde.  '^  Ich  Ua  ftbeiteogft,  daes  sattfet  gaaa  hUina,  nach  an 
in  Bnial  baBadlldia  Kihdar  dtttch  dan  stataa  Oenuea  dar  Saalaft, 
venn  aach  aicht  d#r  Saebädar,  ton  aiaaahan  KratikMilMi  edtnal- 
ler  ÜB  darch  andara  Mittid  würdan  befralal  Wardan.  Wir  iroUaa 
iir  aa  die  Dantitioa  danken  und  dia  aia  beglaltaadan  ZafUla) 
lellMn  aaf  diaea  der  eteta  Aalenthdt  aai  StTahdi^  nickt  dIa  traff^ 
Bchite  Wirkang  haban?  —  AeM^  In  Beage^endan  liaban  mü 
rereiehert ,  daae  eie  \m  ikram  praktitf dMn  Kraise  iranig  odar  niahta 
Tea  aOan  Übeln  Falgan  und  KufineA ,  tralcha  in  anderen  Oaganr" 
ita  lad  namanilich  ia  grosfeea  StAdten  dia  Dentition  baaaiehaan, 
la  iihea  bakamaien«  —  Dais  eingairarielta  in^ttglftAia ,  auf 
ibe^ntoiar  Onmdlaga  ^enda  Auee^äge  wibrend  «tiaaa  lAn« 
;tren  Aufanthaltae  ia  dAr  Seeluft  ginalicfr  Tarschwindeti,  ist  so 
eatedDaden  ^  daee  ich  die  Herren  Kollegen  nur  bitten  darf,  eiaett 
Teiiidi  ia  machen^  u»  sieh  daron  To9a  Uaberaeugung  aa  Ter« 
•dafen.  Nur  durch  Hlraadaufen  am  Btrende  werden  tielfiader 
ik  laU  Ton  14  Tagea  bis  S  Wochen  Ae  AaBs<kl|g#  teitterea 
aad  cfaia  darckaüa  glatte  frtache  Haut  kabea.  -^  Aiif  tkr^bu^ 
löse  Augenentafindungen,  Draaenaf^ktlotteii  ifikr  Afl  irkien  Sea*- 
laft  uad  Seebider  aueaerordaatbcii  #oUthitlg^  Van  aiilU  ^  wenn 
CS  anglaga^  aHa  Kinder  aiit  dicke» ,  aufgequeHeaen  Blacben  und 
ia%etrli^nen  Uadraeea  aa  die  St4  adückea«  Dardi  flielrto 
vird  die  rikro>halM  DMtkeae  so  gebeasert^  ab  daaiii  dea  Auf«* 
eathdt  am  Stfaade.  Dagegen  f  Itfube  ich  y  dass  dli  MdnA  and 
äcberüdb  auch  die  iaebider  efaien  nadMiHligaK  Ühfitias  aal  Üe 
kbaAltia  haben. 

Welches  ist  dia  Art  uad  Weiae,  wie  daa  hier  in  Rede  sie- 
bmde  MMel  bei  Kindern  a*g#treifdet  irerdda  aiass!  Man  muae 
«nimckeiden  awisehen  dem  Cenaaae  der  bloseen  Seeliift  uad  der 
Aav^Bdnng  des  Seewassers.  Letate#e  bal  nkakrere  Grade,  nim^ 
lieh  1)  Deberachwfimmen  Md  Befeucbt^a  di^  Kdepereberiiache 
aX  Seewaaaarf  %)  Badea  dea  Kindes  in  iranMm,  ertirmteat  ader 


kfiblem  Seevasser  in  Wannea;  3)  Badea  in  der  pffen^iiSee  itHt- 
rend  1 — 3  HiDuten  (blosses  Eintauchen);  4)  yerlangerlea Baden 
in  der  offenen  See  während  8  r- 1 0  Minuten  bei  starkem  Wellen- 
lenschlage. 

Für  Kinder  ist  die  erste  Art,  namlieh  der  Genuss  der  freien 
Seeluft,  die  i^orzüglichste.  Man  hnn^t  die  kranken  Kinder,  nicht 
SU  warm,  aber  auch  nicht  zu  leicht  bekleidet,  an  den  Strand, 
hart  an  den  Rand  des  Meeres,  wo  möglich  an  eine  Stelle,  wo 
9ie  Ton  den  Dunen,  Hügeln  oder  Torspringenden  Felsen  gegen 
die  Landwinde  geschützt  sind;  am  Strande  lasse  man  sie  umher- 
spielen, umhertragen  oder  umherfahren.  In  den  ersten  paar  Ta* 
gen  muss  dieses  2  bis  3  Stunden  hintereinander  geschehen; 
dann  täglich  immer  länger,  so  dass  sie  zuletzt  wohl  8  Stunden 
am  Strande  sich  befinden.  Die  Kleider  müssen  dem  Kinde  so 
locker  ansitzen,  dass  die  Seeluft  dasselbe  gewissermassen  ganz 
durchwehen  kann.  Nach  und  nach  wird  das  Kind  so  gewöhnt, 
dass  kein  Wind,  kein  Wetter  dasselbe  vom  Besuche  des  Strandes 
zurückhalten  darf;  selbst  wenn  die  See  hoch  aufspritat  und  das 
Kind  durch  und  durch  feuchtet,  ist  nichts  für  dasselbe  zu  fürch- 
ten; höchstens  muss  es  dann  beim  Nachhausekommen  umgeklei- 
det werden. —  Manche  Kinder  gehen  sehr  gerne  an  den  Strand; 
manche  wollen  aber  nicht  und  müssen  dazu  gezwungen  werden; 
mit  der  Zeit  gewöhnen  sich  auch  diese  daran  und  dann  treiben 
sie  Yon  selber  dazu,  an  den  Strand  zu  kommen.  —  Bei  Säug- 
lingen und  ganz  kleinen  Kindern  ist  weiter  nichts  nöthig,  als 
der  Aufenthalt  am  Strande  in  der  Seeluft;  auch  für  grössere  Kin- 
der reicht  dieses  Mittel  meistens  aus. 

Das  Befeuchten  und  Ueberschwämmen  der  Oberfläche  des 
Körpers  mit  frischem  Seewasser  ist  auch  bei  kleinen  Kindern  an- 
wendbar; man  kann  dasselbe  im  Zimmer  vornehmen,  indem  man 
das  Kind  ausgekleidet  yor  sich  hinstellt  oder  auf  den  Schooss 
nimmt,  eder  man  kann  es  im  Freien,  am  offenen  Seestrande  ror- 
nehmen.  Letzteres  ist  überaus  kühlend  und  erfrischend;  man 
ziehe  das  Kind  ganz  nackt  aus,  nehme  es  hart  an  den  Rand  des 
Meeres  und  befeuchte  es  schnell  yon  oben  bis  unten  mit  Seewas- 
ser,  trockne  es  mittelst  gelinden  Reibens,  ziehe  es  sodann  wie- 
der an  und  lasse  es  umherlaufen.  Kein  Mittel  ist  so  nerrenstär* 
kend  als  dieses.  Erkältung  hat  man  davon  nicht  zu  fürchten; 
in  der,  wenn  auch  kalten,  doch  stets  feuchten  Seeluft  erkältet 
man  sich  nicht  so  leicht,    als  im  Innern   des, Landes   bei  dem 
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W«df»l  4er  TMf erAtiir  und  hygtometrbchea  V^rliiltniK^eii  d«E 
AlmMpliäre. 

Blosses  EiaUucben  in  die  See  wirkt  noch  kräftiger,  aber 
die  Kinder  haben  gewöhnlich  eine  grosse  Scheu  davor.  Matt 
▼erssche  es  erst  bei  ruhiger  See;  man  lasse  die  Kinder  vpllkom-; 
mmk  entkleiden  und  einige  Zeit  bei  sehr  schönem  Wetter  am 
Strande  umhertummeln;  sie  werden  dann  von  selber  ins  Wasser 
gehen  und  sich  daran  gewöhnen  und  mit  vielem  Vergnügen  die 
Ueioen  Wellenschläge,  die  bei  ziemlich  ruhiger  See  am  Strande 
sich  brechen,  über  sich  ergehen  lassen. 

Seebäder  mit  starken  Wellenschlägen  passen  nur  bei  grosse^ 
rsn  Kindern,  wo  ein  kräftiger  Eindruck  auf  das  Nervensystem 
gemacht  werden  soll,  z»  B.  bei  Kindern,  welche  an  Epilepsie  lei- 
den. Solche  Kinder  muss  man  auch  erst  allmählig  an  die  See- 
bader gewöhnen,  dann  aber  ernstlich  darauf  bestehen,  dass  sie 
gerade  bei  dem  kräftigsten  Wellenschlage  sich  baden  und  6 — 7 
HiBUten  lang  die  Wellenschläge  aushalten.  Sie  müssen  so  ge- 
stellt werden,  dass  die  Wellen  seitwärts  sie  treffen  und  ihnen 
über  den  Kopf,  den  sie  nach  dem  Lande  hingewendet  haben, 
hinübergehen. 

Die  beste  Badeseit  ist  Vormittags  11  Uhr,  —  etwa  eine 
Stunde  vor  dem  Hittagessen.  Zwischen  dem  Bade  und  dem  Hit- 
tageiien  müssen  die  Kinder  sich  noch  viel  umherbewegen. 


Ueber  die  morbillöse  Bronchitis,  Bronchopnenmo- 
Bie  and  morbillöse  Phthisis,   von  Dr.   C.  Weiss 

in  Schwerin. 

Im  Herbste  1843  herrsdhten  in  unserer  Gegend  die  Ha/Mm 
sehr  lebhaft.  Es  war  eine  lange  Zeit  trocken  und  heiss  gewesen, 
dann  hatte  es  fast  3  Wochen  hintereinander  geregnet  und  der 
Beden  war'überall  mit  einer  grossen  Menge  Feuchtigkeit  getrankt; 
in  unserem  Flnchlande  bilden  sich  sodann  überall  Dümpel ,  Lachen 
oder  Pflilien,  •—  kurz  eine  Menge  kleiner  stehender  Gewässer, 
die,  —  wenn  darauf  nicht  gleich  Frost,  sondern  etwa  wieder 
vtitte  stille  Luft  eintritt,  schnell  verdunsten,  au  allerlei  Krank- 
heiten Anlese  geben.    Pieses  war  auch  in  dem  genannten  Jahre 


Uf  Fall  HüAitm  in  M{f#  lu  laiigen  «ad  ifilidteiHkik  ti$f;tM 
die  gewaltig  grosse  Anzahl  Icleiner  fliehender  6eiräB9#r  ütA  4#^ 
lefigi  htfite,  wurde  die  Witterung  wieder  mSi4  nnd  frechen. 
Bll^ge  Ttfge  denerte  ein  massiger  Ostwind  an;  dtfüh  al^f  imfiM 
ee  M»  windstlDe,  daos  die  Wiiidmfihlen  haum  dann  tnd  wtnn 
Mhwaeh  arbeiten  konnten.  Bei  dieser  Windstille  virf  ikf  Ht»^ 
nel  iHmeist  wolkenleer  nnd  %n  Zeiten  brannte  di^  Ofelebertfeaiii 
noch  sehr  stark.  Die  Pfützen  nnd  Lachen  trockneten  sobnett  tili 
md  nnn  neigten  sich  überall  Wechselfieber,  mit  mtüa  oder  nAOh 
der  gastrischen  Erscheinungen  verbunden.  Während  der  Refett- 
zeit  war  der  Gesundheitszustand  bei  ErWAohsetfen  nhd  Kindern 
ein  trefflicher;  aber  in  dem  Haasee,  wie  nach  der  l^eg#na^t 
trockene  Witterung  eintrat,  nnd  die  yielen  TOtt  Regen  geMldeUm 
Dflmpel  und  Pfützen  austrockneten,  steigerte  siili  die  Zihl  dilr 
Krankheiten,  —  nnd  wird  sich  dieses  sicherlich  unter  gleiehtA 
Umstinden  immer  Wiederholen.  Ilir  scheint,  dass  nur  dann  Mt- 
che,  Folgen  lange  anhaltender  Regengüsse  ausbleiben  ^erdeil) 
wenn  das  Land  überall  der  grösstmdglichsten  Kukur  uilteHrei^ 
fen  ist  und  mit  gehörigem,  wohl  unterhaltenen  Abkugsgrftb^n 
yersehen  sein  wird. 

Die  Torherrsehenden  Krankheiten  in  dein  genannten  Herbste 
1843  waren  WechseHeber  bei  Erwachsenen  und  Kindern;  bei 
letzteren  aber  auch  häufig. Diarrhoen  ttnd  gastrische  MnitttreuM 
Fieber.  Gegen  Ende  Oktober  aber  Terloren  sich  diese  Umstände 
und  die  häufigsten  Formen  waren  nun  leichte  Katarrhe.  Bei  Kin- 
dern traten  die  Masern  hervor  und  griffen  schnell  über  die  ganze 
Nachbarschaft.  Anfänglich  waren  die  Fälle  yorzugsweise  mit 
gastrischen  ^itfUleii,  spifer  aber,  namehtlich  im  NorettbeT,  ftüt 
hi^ncho-pneitmoniachen  begleitete  lä  diese  letalere  Ferlede  fielen 
die  meisten  Todesfalle.  Die  Mteetn  kamen  fast  den  ganzen  Win- 
ter hindurch  bis  Mitte  März  Yor;  dann  traten  mehr  genuine 
Pneumonieen  bei  Kindffim  ein  und  Pnenmohleen  «nd  Flewisieen 
bei  Erwachsenen. 

Der  Ort,  wo  in  nnserer  Gegend  Im  Herbste  184S  die  MaieiA 
inerat  zun  Vorschein^  gekommen  sind^  lies!  fich  ni^ht  ennittelft) 
ich  glaube,  die  Masern  brauchen  nicht  von  Neuem  immer  bei 
jader  Epidemie  etst  wieder  eingeschleppt  aa  il^erdeni  sie  äüd^  ao 
aeheint  ea  mir,  immer  vorhanden  — >  sporkdiadi  nnd  in  milde#| 
gewisi  dem  Arzte  oft  entgehender  Fonn,  die,  well  eben  die  oiNP* 
füUnMkbmj  rm  gifieMii  Iaten0ititi(frad  abhangigei^  Beglel^ 


«nc]Mtaiii]ig«B  ftUin,  ürMlIwlB,  f^geauuitt  p0ii0$i$  fk^m» 
maiiea,  die  der  ideenreiche  Schftnlein  nfgeslelll  htt,  g»- 
lMit«B  werden.  Mir  sind  soltlie  aaicheinend  gatniithi|fe ,  fa«t 
ieberloM  Ezcntheme  bei  Kindern  immer  edkr  rerdächlig  rotplkatk- 
men  imd  jetit  bin  Ich  eefar  geneigft,  sie  Ar  sporadische  Mevliib- 
ha  «der  Scarlatina'itt  haltmt,  die  nur  irgend  eines  gfiastigM, 
in  Witternngsreililltaiiasen  oder  besonderen  EfflaTien  liegendefi 
Btalnssea  bedürfen,  um  in  Infeensitftt  and  Extensität  gesteigert 
all  Itbkafte  Epidemie  aufiuflonmen,  welche  Epidemie  dann  so 
lange  andauert,  bis  der  sie  proToairend«  morbübche  Einfiass  tn 
wirken  aufhört.  Wollte  man  dieses  nicht  annehmen,  ao  wiie 
nicht  erklirMch,  waram  in  manchen  Gegenden  seilen  oder  nie 
Maeemepidemieen  sich  xeigen,  in  manchen  Gegenden  sie  last^fr* 
des  Jahr  sich  wiederholen,  «^  wamm  gewisse  Epidemleen  in  ge- 
wisse Distrikte  sich  bannen  und  über  sie  nicht  hinansgehen,  •^ 
wanun  diese  Epidemie  nur  knrae  Zeit  anhält,  jene  aber  viele 
Wochen  vnd  Monate.  Ldtale  Veriiältnisse  einerseits,  —  Wltter- 
nngsanstände  gewisser  Art  andererseits  müssen  abo  ris  mitwir- 
kend angenommen  werden. 

Im  Herbste  1849  bis  April  1844  bekandehe  ich  75  maaem- 
kranke  Kinder  von  1— «IS  Jahren;  daran  starben  17;  Ton  dieaen 
wurden  8  Ton  mir  unter  Hithülfe  des  Herrn  Chinirgen  Lnde*- 
wig  obdnsirt«  Die  Obdnktien  'der  übrigen  9  war  theUs  w^geft 
einiger  Bntfenrang  von  meinem  Wohnorte,  theils  wegen  nulligefai>- 
4er  BriaAbnias  seitens  der  Angehörigen  nne  sieht  mdglich«   * 

In  aOen  den  ünglücUicheif  Fällen  erfolgte  der  T4d  durch 
Aifektien  det  Athmungsorgane ;  fanden  sich  in  den  Leichen  auch 
andere  Ersdieinungeii ,  s.  B.  Affektionen  des  Magen-  und  DM»- 
kanals  und  besondere  der  Leber,  so  waren  sie  doch  nicht  Von  der 
Art,  daas  ale  den  Tod  hätten  bewirken  können;  die  Art  des  Todda, 
OD  vie  der  Leicfaenbefand  deutete  toriugsweise  auf  die  Lang4h 
und  die  Urftwego« 

Be  bt  eine  läAgst  anerkannte  Regel  f6r  den  Ar<t,  in  j4dem 
FaBe  ton  Maaem  unauAöflich  sein  Augenmerk  auf  die  Athmungs- 
organe lu  richten.  Man  mins  den  kleinen  Kranken  tiglieh  «u»- 
kdtlren  und  perkuHreti;  grössere  Kinder  gestatten  dieses  bald 
uid  mch  kleinere  Kinder  gewähnen  rieh  daran ;  nur  im  Anfange 
«adit  ea  Schwierigkeiten  und  man  ist  oft  genäthigt,  wttiend 
des  SeUafes  xu  auskultiten  oder  das  Kind   ron  der  Milttet   at( 
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4Mi.Sch#ojM  Mbneii  la  laisen  und  ir«iiigsUils  dis  Stetiidskop 
auf  den  Rücken  aa&usetsen. 

Die  Ton  mir  in  der  erwähnten  Masernepidemie  beobachteten 
.Affaküonen  der  Athmnngsorgane  waren:  leichte  Bronchitb,  Kar 
pillarbronchitis,  Broneho-Pneumonie ,  Lobärpneumonie  und  Kmp. — 
Ich  eah  keinen  Fall  von  Masern,  der  nicht  mit  katarrhalischer 
Bconehitis  begleitet  war;  diese  war  in  mehreren  sehr  leicht, 
musete  aber  genau  überwacht  werden,  weil  bei  der  geringsten 
Erkaltung,  oft  nur  in  Felge  eines  einzigen  Luftsuges,  oder  bei 
einem  Diätfehler  die  Bronchitis  schnell  sich  steigerte  und  in 
wirkliche  Pneumonie  überging;  in  einem  Falle  schien  ein  unTOr- 
sichtig  gereichter  Trunk  eiskalten  Wassers  diesen  Umschlag  in 
Pneumonie  bewirkt  zu  haben.  Bisweilen  war  aber  für  die  Stei- 
gerung der  Affekiion  der  Athmungsorgane  gar  kein  Grund  aufzu- 
finden; in  3  Fällen  trat  am  6.  Tage,  als  Alles  ganz  Tortreflflidi 
zu  gehen  schien  und  auch  die  Kinder  sehr  sorgfältig  gehändhabt 
worden  waren,  ein  sehr  heftiger  und  todtlicher  Krup  ein. 

Die  leichte  Bronchitis  gibt  sich  während  ihres  Bestehens 
durch  die  gewöhnlichen  Zeichen  kund.  Lebhafte  und  oft  Ton 
Weitem  schon  hörbare  Rasselgeräusche,  mitunter  mit  etwas  Pfei- 
fen begleitet,  ein  loser,  etwas  bellender  Husten,  dabei  ein  zwar 
etwas  beschleunigtes,  doch  aber  freies  Athmen,  ein  massiges 
Fieber,  die  Fähigkeit,  längere  Zeit  in  horizontaler  Lage  sich 
Toriialten  zu  können,  sind  Erscheinungen,  welche  anzeigen,  daas 
die  Schleimhautentzündung  sich  höchstens  bis  auf  die  Bronchien 
zweiter  Ordnung,  aber  nicht  bis  auf  die  noch  feineren  Verzwei- 
gungen erstreckt  hat.  Auskultirte  ich,  während  das  Kind 
schläft  oder  sich  ruhig  rerhält ,  sehr  behutsam,  so  fand  ich  diese 
Rasselgeräusche  an  der  einen  Brustseite  immer  bedeutend  stärker, 
als  an  der  anderen  und  zwar  meist  an  der  rechten  am  stärksten. 
.Gefeilte  sich  zu  dem  gewöhnlichen  grossen  Sehleimrasseln  feine- 
res hinzu,  zeigte  sich  zugleich  der  Sibilus  häufiger  oder  perma- 
nent, konnte  ich  zugleich  wirkliches  Schleimknistern  vernehmen, 
so  war  ich  überzeugt,  dass  die  feineren  Kapillarzweige ,  die  Bronr 
chien  dritter  und  yierter  Ordnung,  von  der  Entzündung  ergrÜfen 
.worden  sind  und  dass  die  Gefahr  sich  bedeutend  gesteigert  habe. 
Dam  wurde  das  Fieber  auch  lebhafter,  die  Unruhe  des  Kindes 
grösser,  die  Athmung  unregelmässiger  und  das  Kind  hatte  kleine 
Angfltanfalle,  in  denen  es  sich  aufrichtete,  als  wollte  es  husten; 
der  Huaten  selber  wurde  pfeifender  und  etwai  anstrengender  und 
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küU  fla»  Si^ntUiiilidke ,  irora«f  ich  mir  tfrlänk»,  dl*  Herren 
KoOegen  aufmerkeain  in  machen ,  —  daes  das  Kind,  bevor  ea 
hviUle,  gleichsam  dazu  sieh  Torbereiiete.    Der  Athem  nämlich, 
•hrohl  ach«B  basehleonigt,   wird  plötalieh  noch  etwas  schneller; 
dann  [halt  das  Kind  plötalieh,   gleichsam  als  ob   ein  bis   aw«! 
AthaauGge  fehlen,  richtet  sich  schnell  auf  und  fingt  an  lu  hu^ 
sIsB,  erat  in  pfeifendem,   dann  in  rauh  bellendem  Tone,  wonmf 
ein  latalas  grossblasiges  Schleimrasseln  hörbar  wird,  und  das  Kind* 
sich  rvhiger  fthlt,  —  dann  aber  noch  2 — 3  mal  leicht  und  loaa) 
■aehhäatet  und  nun  wieder  ziemlich  ruhig  daliegi.     Dieser  Voi^ 
gaa^  bt  leicht  erUirlich;  sind  die  feinsten  Bronchiaiiweige  Ivonr 
BBtsiniwig  ergriffen,  so  muss  sich  bald  Schleioi  in  ihnen  anhaiH* 
Im;  dvitii  die  Schleiiianhaiifung  werden  sie  Terstopft;   der  Luft 
wild  der  Zugang  tu  rielen  einzelnen  Lnngenlappchen  abgeschnit-^' 
tan;  diaae  Lungenläppchen  ludlabiren  und  daran;  entspringt  dick 
plüilich  eintretende  Unregelmässigkeit  im  AAmen,  die  grissera» 
BaaddettaiguBg  derselben  und   die  Angst.    Hat  das  Kind  dnrdr 
hsfligii  Hastenanstrengung  den  Schleim  aus   den  kleinen  Bron*^ 
cUaüzwaigen  in  ikt  grösseren  oder  in  die  Luftröhre  getrieben,  so« 
ea  durch'  mehrmaliges  Nachhuaten  ihn  anäi  hieraus  entfer- 
y  was  aber  weniger  Anstrengung  erheischt. 
Viel  übeler  wird  der  Zustand,  wenn  das  Lungenparenchym 
TOtt  Entsindung  ergriffen  wird.    Ich  habe  leider  eine  ziem- 
liche Anzahl  dieser  Fälle   behandelt,   fast   alle   die  so   affizirten 
Kinder  starben,  denn  grosse  Blutentsiehungen ,  die  allein  helfen' 
konnten,   brachten  schnell  Kollapsus   oder  einen  adynamisch «ty^- 
phöaon  Zastand  und  den  Tod.  —     Wenig  oder  gar  keine  Rassei- 
geräusche, feine  auf  einer  mehr  oder  weniger  grossen  Strecke 
begiinate,  fut  trockene  Krepitation,  die  hier  stärker,  dort  schwi-^ 
char  int,  dazwiachen  ein  dbilirender  Ton,  Broncbialathmen,  seHist' 
Bianehophonie,  —  dabei  grosse  Angst,   beschleunigtes   Athmen,' 
wiiUtche  AnflUe  Ton  Athemnoth,  Anfangs  trodtener ,  dann  feuch**' 
tcr  höfhst  anairengender  Husten  —  sind  die  Haupterscheinungev^ 
der  Haaampneumoue.    Crowöhnlich  war  es  Broncho -»Pneumonie;' 
dann  in  keinem  der  Falle,  die  ich-  zu'  behandein    Oelegenheit' 
hiite,  Milloa  die  brohchitiachen  Erscheinungen.     Nur  in   einem' 
Mla,  wo  hei  Aberaus  geringer  Reizung  der  Luftröhre  und  der* 
Bianchlen  die  Maaern  ganz  trefflich  herfortraten ,  aber  am  drit- 
ten Togo  nach'  lein  Ausbruche  das  Kind   plötzlich  in  ein^n  An*-' 
fidl  ?on  faaniflliaftem  Aalbmä  ?erfiel,  entdeckte  ich  eine  TaUaHn- 


jig  Mugtbildett  Lobarpnennonie  der  rechte»  Lunge,  iit  bei  letf 
Sekti«ii  auch  an  ihrer  hinteren  Fläche  sich  entiündet  aiuviea.  •**« 
Die  Pneumenie  bei  dei»  Masern  ist  entweder  eine  lebir«,  Matfl^ 
nrie  oder  lobolire  |  lelitera  scheint  bei  den  Muem  nicht  so  hi»* 
fig  m  sein ,  als  erstete.  Wenn  einige  Autoren  die  lobulive  Poe«« 
monie  hauiger  gesehen  haben,  als  die  Wbftre,  so  schekU  eoMfiv 
daao  der  Kollapsus  einielner  Lungenläppchon  in  Folge  der  dank 
die  SchkiAanhinfung  in  den  feinsten  Branchialsweigea  gehMeiw 
tan  Lnfteinstrimung  und  die  durch  den  KoU^sus  diesor  LungiUH- 
Mppchen  dargestellten  Kaiaifikation  mit  MitfündUchor  Hepatiaaitlo» 
irarwechsek  und  Iftr  ein  Boweis  Ton  stattgehabter  Lobularpaeuin»* 
1^0  gahakon  worden  ist. 

Die  Wirkungen  der  Lobularpneunonio,  deren  Vorhonuw» 
ich  nieht  heiwelfelo,  die  idi  aber  Mr  viel  seltener  halte,  als  dl» 
JMaimieunionie ,  j«  selbst  als  die  margiiiale ,  sind  aehr  Tarschfo^ 
den  von  denen  den  Lj^pchen- Kollapsus,  der  sicherUA  oft  daflbr 
ungesehen  wird*  Die  in  Folge  von  Entifinteig  hepatisivtenlAun« 
gedüppchen  bilden  einen  festen,  harten,  meiat  unregelnaasigw 
Knoten,  welcher  beim  Durchschnitte  Eitertrdpfchen  saisfriHim 
lisst  und  oft  in  der  Matte  ein  Miliartuberkel  ode^  unah  einem 
grösseren  etwas  erweichton  Tuberkel  enthalt.  Bin  kellabirtes  Lu»* 
genU^chen  hingegen  fuhit  sich  iwar  auch  fester  und  hirter  an, 
als  das  luftdurchdrungene  fibrigo  Parenchym,  aber  ea  leigt  beiaa 
Durehtfehneiden  oine  durchaus  homogene,  gleichartig  heUiiAIftdin 
fleisdiartige  Beschaffenheit.  Bine  genaue  Unterscheidung  ergibt 
die  mikroskopische  Unteiauchung  und  das  Lufteinblaaen.  Letit^ 
rea  muss  man  yersuchen  und  iwar  mit  einiger  Kraft,  um  dnrdb^ 
den  otwa  in  den  Bronchtaliweigen  rorhandenen  Sddeim  die  Lnit 
durditreibon  au  kinnen.  Ist  es  blosser  KoUapsus  der  Luageiir 
llppehen,  ao  lassen  sie  sich  aufblasen,  sofern  noch  nicht  Finlniaa 
eingetreten;  ist  es  entaundliehe  Hepatisation,  so  ist  ee  nidit 
migUdli.  Bei  der  mikroskopischen  Untensucbung  der  koHaUDlem 
Stellen  eidit  nmn  die  Lungenaelien  ausaaunengedHiokt  und  die* 
CMuaao  didkt  an  einander  gedringt;  bei  der  evMndlishen  Bfepuf« 
tiiatfon  aber  aieht  man  die  Limgenasllen  anagedehal  und  mit  hlBf^ 
tigoiMgem  Sokrete  infamirt,  die  hbinen  Bhitgeftae  dagegen  d^ 
Utariri.  ~  Bor  KoUapsus  itt  Lungenlippchen  setat  i^  dia 
Lungenaubstana  an  dch  ohne  kraakhafto  Verindemng,  und  mir. 
¥erdicktel^,  ako  in  einnn  dem  Fötaliuatande  (Atdaktäae)  ihnlkhuai 
ZwtmM  uid.  «a  liegt  ihm  enttsedet  Saüsna  daa  Indimdmuni  eina 


SAiifl^  «Hü  QwMi«,  F^dufiok  iUim  m^fMg  wUij  die  Mt 

§im  n»  wi9Hifh«0  i|ieclui|ii«di|8  Hiii4^ri|iM  m  ^n  Ideiiita  bon« 
ihiiliir#ige||  4rillfr  od«r  Ti«rter  Ordaimc»  so  d«g»  die  Lpft  «lUc 
MnM  ^h^^ninnm  iiBgM^et  nkht  tiiaadriiig«!!  verwf.  Bfi 
div  9f»iMf}lPF1lf mMonk  ist  m  die  Anh«iifiiog  uDiea  $«]^reteg ,  wel-» 
(^  llietff  Sfpdfn^s  bmr)it  —  Parnach  ist  es  seJ»r  gut  n^g« 
li(k,  iMt  Beides,  nämUdl  p»rti#lli  SroncbopuemnonlD  und  Lob«H 

1^  4mi  vmi  «04  v«fg«||o|l^eAe^  Qh^vitioii^ir  4v  «n  ICiwffii 
gvlDi^fM«  Ktfiiir  Ia94eii  vk  lipbtipiiffimoius  in  4  Fälleo,  Lo** 
luyncm^ftie  iiigleid^  mU  MafgiaalpBenoiMiie  in  1  Falle,  Lih 
tüPiüiMiwi»»  SMl  yit»firiiil»liea  ia  1  Fall«  und  Iiobularpumnoiiü^ 
M  l&if»  in  3  FiUep.  Wir  kattf n  a)io  «wr  )  Fall  ?a»  {.«balai^ 
IPiiuieits,  4«flMAB8i,  w»  r<pieln<  >  ioseUöraiig  xsratreuu,  di^hMb 
l^Vfe»  K#iMM  iiMmbelh  4er  |[«pgipsiikst9ii&  lUiljMur  waren,  ii«4 
dieiar  eine  Fall  war  mit  Emp  veflmpda»,  w^ivch  wabrend  4fi 
Itffton  4l9  AlMmg^lM^tli  wi  der  KajRpf  «m  die  Luft  noch   ge- 

■tiigwit  woi4i9*  hi  4m^  4ieMi?  E^oteA  ki^mite  ma«  dentlioiii 
Üp  IMiiMmflivveidUtf  enkem««,  ^iniuik  das  arg^sscm  uDd 

Terdichtele  Sekret,  —  in  anderen  war  es  nur  koUabirte,  aof^uX 
•bip  Jwml  beiKiiafeiie  JtvPigfnsabsJvw.  Uß  wterfp  Ipfppen 
iir  r^diMn  JbMfff  w^^e^  pet^ere  wUtker  fiptaAgdttAgfiofeln  ««- 
eüpifVI^^  mi  Wdetao  ei^e  ffrqfsere  Masse,  gleichsam  dei» 
ViMffW  Wf  JErabara^tafuidaQg*  -^  Die  MargimileQtsöndiiiig 
d*  L  diejenige  Beschaffenheit  der  Lunge,  we  die  scharfe  Kanla 
aM«  T^^piif  deir  if^n KntafWiwg  ^tittem  Theil  ist,  ist  algent- 

liA  «lA  WfMi  weiter  ala  der  AfffTang  m^  Lob|re«Uwiaiig^ 
h  4m  "B^iil^  Falten  mi  a^seUldeter  I«oba;ce]»Jbv«dm)g  war  aa 
4ir  m^a  Jbiwan  cTar  ^afibtan  I^^ga»  ^f  irir  a£K«rt 
^y  adakai  4ar  aiu^h  diia  ]piirtai«  odar  Ikorsalfläche  daraalba« 
kiW  in  piPsffwin,  baU  i«  gaiiiiigarep,  <ii:a4e.  ^  awei  Fallsim 
v«  iMrikM  4ea  rachlpn  #iidi  diA  Iwka  l^vnga  affi»j|t  war,  aalwi 
«ll  4m  .Ibiiagaiigiwak^  mit  awr  Jli^nga  weiasJUcA^  J((^iawha-^ 
»,  Y«n  4ipe«i  walai^  lastr  imarknl^  dar  X<ium^w«bstaM 
Mliwimi^  1»aaat«ti  ich  «maa  j^iasa  waiasU^han  Kn^otch^i^  fOr 
HHiwIliblUikiftlft  IwAta,  dia  durch  Entaiindaiig  di^r  UmgegaAd  ge-< 
^jpmnmnaii  ftMpaU  in  Vrvawhmg  Abergegangeja  siadj  dem 
ariir  4iaik  IHliiamlMB  Wgta  Aar  Inhalt  dieser  Knötchen  neben 
JmtMiUk  jtito<m^grfahaft  alia  M^iiga  nasagelinasa^er  Köipai dban 
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mit  zeratdrteB  Zellentrfiiiiiiieni ,  wie  man  sio  in  TnbeAelmasfleA 
SU  inden  piegt,  und  dann  fanden  sich  auch  wirklieh  bei  beiden 
Subjekten,  wo  diese  weisslichen  Knotehen  in  den  Langen  aReiii 
angetroffen  wurden;  Tuberkeln  in  anderen  Organen  und  seht 
yiele  Mitiartubi^rkeln  in  den  nieht-etitaiindeten  Lungenparthien.  — '- 
In  den  Leichen  derjenigen,  die  unter  den  Erscheinungen  flei 
Krups' gestorben  waren,  fanden  wir  noch  diphtheritische  Belege 
id^  Iiinereh  des  Kehlkopfes  und  im  Rachen. 

Der  Hagen  war  fast  in  allen  Leichen  gerothet;  bei  iwei 
Kindern  konnten  ^ir  den  Hagen  nicht  mehr  untersuchen,  weil 
derselbe  durch  kädavefische  Erweichung  fast  ganz  zergangen  war« 
Der  Darm  war  ebenfalls  gerothet;  besonders  das  Jejunum.  Die 
Leber  war  in  einigen  Fällen  marmorirt,  in  anderen  nüssbraun, 
muskalBUSsfarbig;  immer  war  sie  straff  und  voll.  Die  Galienblä««^ 
mit  dicker  schmieriger  Galle  angefüllt;  die  Nieren  fänden  wiff 
ziemlich  gesund,  eben  so  die  Harnblase.  —    Das   Gehiim  unter« 

suchten  wir  in  keinem  der  Fälle. 

*  • 

Diese  kurze  Schilderung  des  anatomisch -pathologischen  Be-^ 
fimdes  soll  nur  dazu  dienen,  die  bei  den  Hasern  eine  so  wichti- 
ge Rolle  spielenden  Brustentzündungen  in  ein  helleres  Licht  m 
setzen. 

Die  Intensität  und  Extensität  dieser  Brustaffektion  begründet 
allein  die  Prognose  jedes  Falles  von  Hasem,  und  es  fragt  sieht,' 
was  dagegen  gethan  werden  könne,  um  den  Eintritt  ernster  Ent- 
zündungen der  Athmungsorgane  zu  verhüten  oder  sie,  wenn  sie 
eingetreten,  zu  bekämpfen. 

Hat  eine  sehr  kräftige  Haserneruption  mehr  Gewähr  gegen' 
den  Eintritt  Ton  Brustentzündungen  als  ein  schwacher  oder  un- 
bedeutender  Ausbruch  auf  der  Kutis?  Oder  mit  anderen  Worten,' 
steht  die  Gefahr  des  Eintrittes  Ton  Entzündung  oder  Reizung  der 
Atiimungsorgane  in  irgend  einem  Verhältnisse  zu  dem  Grade'  der 
Efllorescenz?  Wir  mochten  unserer  Erfahrung  nach  diese«  .be- 
haupten,  das  heisst  wir  möchten  annehmen,  dass  je  bedeutender 
die  Eruption  auf  der  Haut,  desto  grosser  die  Gefiahr  eintretender 
oder  Torhandener  respiratorischer  Entzündungen  ist.  Ed  sdieiikt 
bei  den  Hasern  hier  umgekehrt  zu  sein,  als  bei  dem  Schailaeh. 
Bei  letzterem  nimmt  man  an,  dass  je  unbedeutender  und  flüchti-' 
ger  die  Eruption ,  desto  grosser  die  Gefahr  der  Bildung  Ton  setd^*^ 
lien  Ergüssen.  Bei  den  Hasem  hingegen  schienen  mi^  mit  der' 
Bruplion  auch  die  Reimng  und  Entzündung  dei^  respirätorbelieii' 
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(kgß^  tkk  m  •toifers.  Idi  bnd  garait  ki  dt'ii  Krtnhim-  die 
Uliftftf  ite  BroBchopniiimonk ,  b#i  denen  die  Haeern  auf  der  Ku- 
tb  tt  der  kUiafteeten  Bliihe  varen;  iraien  die  Haiera  echwach 
•■f  der  Kntie  erechienen,  so  varen  eie  meistene  .nur  tos  einem 
brenehitischen  Katarrh  begleitet  Freilkli  gab  ee  hier  viele  Ana- 
■ahmen;  ich  sah*  anch  Kinder  mit  eehr  krlMg«m  MaaemaiieflehUfff 
bei  denen  die  bionchitieche  ReixiiBg  sehr  milde  war.  Ich  geiAelie» 
dasa  ich  kein  Kittel  weise,  den  Eintritt  ren  ernsten  Alfehtionen 
der  Athmangsorgane  entschieden  an  verhüten.  Die  grdsste  Vor- 
serg«,  die  teaigste  Piege,  jeder  Schnia  des  ren  Hassen  einmal 
aagealeckten  Kindes  gegen  Erkiltong  und  Diätfehler  konnte  die 
bcondiilischen  nnd  pneumonischen  Znstinde  nifht  abwehren«  Nur 
habe  ich  gefnnden,  dass  die  letateren  Einflüsse ,  nämlich  Erkiih 
lang  oder  Diatfehler  die  bronchitische  Beianng  bis  sur  lebhafte- 
elen  Bntsfindnng  anfacht»;  in  .einem  FaUe  s.Ghien  ein  nüforsiditir 
ger  Trunk  iulten  Wusers  diese  Wickung  gehabt  au  haben« 

Isl  Bronchitis   allein  vorhanden,  so  sind,  Blutentsiehunj^ 
gana  und  gar  nicht  indiairti  nur  milde  Getränke,  schleimige  oder 
(bge  Abführmittel  oder  ableitende  Kljsliere,  besonders  Senfte^fe 
auf  die  Fnsse  habe  ich  alsdann  angewendet    Die  Indikation  der 
Blutentsiehungen  steigert  sich  mit  der  Zunahme  der  Entaündung. 
Je  B^hr  dieselbe   die    eigentliche  Lungensubstani  befillt,   desto 
entscluedener  kann  •  man    in   Anwendung   von    Blutentsiehungen 
sein.    Bei  wirklicher  Pneumonie  sind  allgemeine   Aderlässe   em- 
pfeUenswerth;  selbst  bei  2  Jahre  alten  Kindern  habe  ich  sie  an- 
gewendet   Sonst  aber  sind  Blutegel  xu  empfehlen;  jedoch  müs- 
sen diese  sdinell  und   in   bedeutender  Menge    angewendet  wer- 
den, -—    Was  die  inneren  Mittel   betrifft,  so   gebe  ich  genie, 
wenn  es  irgend  der  Magen  gestattet,  ein  Brechmittel  aus  Brech- 
weinstein, —  was  selbst  bei  blosser  Bronchitis  gut  wirkt    Bei 
Bronchopneumonie  gebe  ich   erst  auch  ein  Breclmilttel ,  nachher 
aber  den  Brechweinstein  in  ekelerregender  Dosis  nach  Umständen 
ia  Verbindung  mit  Kalomel.  Wird  Husten  und  Auswurf  leichter  und 
freier,  so  gebe  ich  Salmiak  mit  einem  Zusata  von  Brechweinstein. 
Wird  das  Kind  schwächer,   so  dass  es  nicht  die  Kraft  zu  haben 
scheint,  leicht  abauwerfen,  so  setze  ich   zum   Salmiak  SenegaT 
cztralit  liinzu,  nach  Umständen  auch   ein  mildes  Tonicum,  z.  B, 
EmW*  Cßrdm  benetUci*  —    Bisweilen  entwickelt  sich  ein  wirk« 
lieh  phthisischer  Zustand  in  Folge   der  Masern. ,  Ich  behandelte 
Ter  S  Jahren  die  8  Jahre  alte  Tochter  eines  Handebmannes  wth 
nn.  leat,  4 


fen  «iaar  sdir  emsMi  morbtlttsili  Broidio^etAoftii».  ^rcli 
M^soUeiene  «utiiiiilogtstitdia  Haltuftiig;  f «hng'  m  Mir,  die  dro- 
iMndit«  fiefahr  abqmwaiini ,  «ber  ei  'T«t1>Iiab  «in  ohp#nl««h«r  Hq- 
•Itii}  dtf  Kind  Sag  w  afmiaifern,  auBXUirerfeii  und,  trAmnd 
kli  diNWi  «ckreike,  vM  es,  von  «nigtbildfter  Phthkli  dahin- 
gthdR|  sa  OtAn  gdragan.  —  Ich  kennt  nach  twei  FiHe  tmi 
PhlUsla  In  Falga  to&  Baaeni;  aoch  in  dieaen  beiden  Filleti 
hatte  die  lAuigenaiiGhit  eine  fast  erethieche  Form.  ~  kh  gla«ba, 
die  FdHe  ron  LungeBBchwindsnchi  in  Folg'e  ron  Maaerti  aiadTiel 
hiiifiger,  als  man  arniiniMt;  ich  ireni^atens  habe  die  Gc^obnk^ 
hai  fMUftischen,  lUBs  Hvre  Kaanldieit  i^on  Mh  her  datirl^  4a- 
«aeh  an  fragen.  Ich  meine  nidrt,  daas  die  PIrthisie  dardh  die 
-iiaaem  direkt  eraevgt  verde,  aber  prDToairt  «nd  gezeitigt  wird 
-aie.  Sind  MÜiartobarkeln  in  den  Lnngen,  so  kSnne«  dHese  Tiele 
Jahre  rahig  heataiien ,  (Ane  dasa  «a  m  snirkMcher  Fhlbisie  komml ; 
durch  4ie  Maaem  ireadtii  aie  WberMh  reif;'daa  iiaisst,  aie  ar- 
ireiaheii  4Mfaer9  als  aie  es  «Mist  telegen,  und  'abgkfdh  sie  ala- 
daam  nnr  Ueine  ireisaftAe  Papeln  ditatellen,  äo  kann  4ocli 
donih  Znaammenfliesaan  mehrerer  eine  unheilbare  PhlMsis  ent- 
6leh(!n. 


//    Anafysen  unä  Kritiken. 

lieber  die  Oefämmntterinalejr)  4«rM  Natur  imd 

Behandlmig. 


{BihUotk^m  du  Mdd^n  -  PrMieiens  par  um  ModdU  de  J#iC 
deeittM  Motu  In  dirmeUim  du  Dr^Fabrcy  Tome  Fili.:  Tratte 
des  Mnladiee  de  la  fieau  et  de  ees  appe/tdicee.  /VirtV  1848.  ^r«  8.9 
pag.  885.) 

Kamn  ein  Gegenstand  hat  so  Tiel  dnteh  die  Fortschritte  der 
pathologischen  Anatomie  einerseits  nnd  durch  die  der  Chirurgie 
andererseits  gewonnen ,  ills  Bie  lehre  Tom  den  6cfasBmtitterm8lem. 
Bis  in  unsere  Tage  hinein  ist  an  dieser  Lehre,  besonders  an 
dem  praklischt^n  Thcde  gebessert  worden,  aber  dennoch  herrstht 
ia  minehen  Tttrikt(!n  Vetwirrung  nnd  Dunkelheit,  oder  mindestens 


ein  gewifier  Ziraitel  und  ee  -vrird  ileshatt  gut  Bein,  irentt  wir 
Temchen,  tnf  Gnmd  des  uns  Torliegeadeii ,  oben  g«Baiiiiil«ii'Wer- 
ktt  dieMB  Gegenstände  unsere  Aufmerks4nfte!t  zoznireftden.  Wk 
iroHen  Tersnchen ,  dabei  einigermaßen  AjatemtÜsdi  rftrxnsefarellen^ 

BekannUich  sind  die  Benennnngen,  deren  miti  sidttur  Be- 
felcbirang  der  hier  In  Bede  stehenden  Ki^nkheit  be£ent  iM^ 
•ehr  Tersckfeden  und  ^ben  diese  Tersehfedenkeit -der'Namtän  bat 
n  manchem  Irrtbnm,  tu  mancher  Yenreckfaelnng  Aailadir  gegeben. 
Diese  Benennungen  sind :  lateinisch:  -^  ^  Ifaevi  malerhi^ 
Ifmepi  9a$eulare$y  N.  $angtdnei,  N*  fun^oiij  'Fitngüs  ^äi'euhfHMi 
f.  hmemöiades^  Telangiedaiiaf  Maeutae  iknieniae'j  Anenryßm^ 
per  anastomosm,  Aneurysma  per  erotioneittj  A»  gpoitgiosümi 
franiSsisch:  —  Tumeurs  ereetXes^  Tumenri  eos cntolrea?/ T» 
f&ngueuieM  $angitme$ ,  T.  pnUaiiiei ;  d  e  ni s  ch :  —  Cr ef  ft«  s  muV 
termaler,  Geflssgeschwulste,  pulpirende  Hutterr 
miler,  erektile  Geschwülste  «.  s.  ir.$  ae  gibt  gewilie 
ttodi  eine  Menge  anderer  Benennungen,  die  vir  hier  äi^AifBbitii 
nnteriassen.  Man  weiss  jetzt  genau ,  was  man  unter  eüen  tteaen 
Benennungen  lu  Terstehen  hat  Man  meint  damM  angelorene 
Geschwülste  oder  Flecke,  we^e  aus  einem  schwammigen,  Tot- 
ingsweise  oder  ^  allein  dnreh  ein  Gdfassgeflecht  gebildeten  Q»r 
webe  bestehen,  das  mit  dem  erektilen  Gewebe  AAnlicbkkeit  hat» 
welches  die  noinnale  Stnilctur  gewisser  Ofgane,  als  des  Feni^i 
der  Klitoris  und  der  Brustwarze  bildet  Bis  auf  J.  L.  Petit 
und  J.  Bell  in  Edinburg  ist  die  Unkenntniss  in  Bexug  auf  die 
llatnr  und  Unterscheidung  der  hier  in  Rede  stehenden  Mutter* 
miter  aehr  bedeutend  gewesen;  Bell  ist  es,  dem  wir  die  ersten 
genauen  Angaben  über  die  itnatomisohe  Beecbtffbiibeit  dieee^  Ano* 
msiien  Terdanken;  ihm  folgti  'Dupuytren,  welcber  nicht  nui 
die  Natnr,  sondern  auch  die  Behandlung  dieaer  Anomalien  npch 
•ntsdiiedener  heraussteHte;  er  bediente  sich  zuerst  des  Ausdrucke« 
„erektile  Geschwulst«^,  welcher  Ausdruck  jetzt  amhäufig« 
sIen  gebraucht  wird.  Für  die  Gesehichte  dieser  Krankheit,  be« 
sonders  aber  ftr  die  Anatomie  derselben,  wird  eine  wörtliehe  Mit- 
AeAang  deaaen,  wu  dieser  herüiiilite  Chirurg  in  seinen^  klini« 
sAen  Voileanngen  kngegeben  hat,  Ton  Intereaae  sein. 

,;iBh:habe  in  meinen  Vortrigen  über  pathdogische  Anatomie  zor 
•rstefn  nefcf  bemeckeisweethes  Gewebe  heechrieben^^assenDasein  a|^ 
IbMimitithia  Jetst  noch  nicht  herausgestellt  irorden  ist,  nnd  wel^ 
Aee  idi  ereUiks  Gewehe  benannt  habe«   Nomel  ist  dieeea  Geweb« 
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in  den  Zetlgttngsttieilen  beider  Geschlechter  bei  «teil  meisten  Thie- 
ren  Torhanden  und  besonders  in  der  Harnröhre,  den  kaverndseii 
Körpern  und  der  Eichel,  auf  dem  Kopfe  und  am  Halse  Tieler 
Arten  der  Hühnenrögel  (Gallinaeeen) ,  anf  den  Hinterbacken  mt\t- 
Terer  Affen  und  an  anderen  Theilen  bei  manchen  Thieren;  das 
Gevebe  hat  eine  mehr  oder  minder  lebhafte  Rödie  und  eine  rer* 
ichiedene  Konsistent  je  nach  dem  Zustande,'  in  welchem  es  sich 
gerade  befindet  und  ist  ton  einer  etaras  höheren  Temperatur  als 
4lie  anderen  Texturen.  Aeusserlich  ist  das  erektile  Gewebe  von 
«iner  fibrösen,  elastischen  Hülle  umgeben,  welche  eine  Ausdeh- 
nung seiner  Entwickelung  aulässt  y- aber  auch  dasselbe  umgranit, 
und  durch  verschieden  sich  kreuzende  fibröse  Bänder  oder  Slulea 
im  Inneren  der  Masse  eine  Art  Neti  bildet.  Dieses  Nets  dient 
«inem  Geflechte  Ton  sehr  feinen  arteriellen  Geflssen  und  eben 
aolchen  venösen  Kapillargeßssen  zur  Stütze.  N^rvenfaden  durch* 
sieben  dieses  Geflecht  und  geben  der  Textur  eine  gewisse  Em- 
pfindlichkeit oder  Erregbarkeit,  wodurch  sie  eben  die  Eigenschaft 
eriiili,  unter  passenden  Einwirkungen  sich  schnell  an;Kufüllen  und 
SU  erheben  und  ebenso  schneU  wieder  sich  zu  entleeren.  Injek- 
tionsTersuche  gelingen  nur  schwer,  indem  zwar  die  venösen  Ka- 
pillargeflsse  leicht  vollgespritzt  werden,  aber  nicht  gut  die  arte- 
rieOen,  die  leicht  zerreissen.  Bald  nach  der  Geburt  ist  dieses 
erektile  Gewebe  nur  wenig  entwickelt;  es  ist  da,  wo  es  normal 
eich  vorfindet,  alsdann  ohne  alle  Funktion,  erlangt  aber  zur  Zeit 
der  Pubertät  seine  grösste  Entwickelung  und  wird  dnes  der 
Hauptagentien  für  die  Geschlechtsthätigkeit.  Durch  Krankheit 
und  grosse  Schwäche  verliert  es  seine  Röthe,  seine  Warme^ 
aeine  Empfindlichkeit  und  seine  anderen  Eigenschaften  und  mit 
dem  höheren  Alter  verändert  es  sich,  wird  welk  oder  entartet 
Diese  normale  erektile  Textur  ist  der  Typus  für  eben  solche  ab- 
norme  Bildungen,  die  angeboren  oder  auch  tufklltg  entstanden  an 
fast  allen  Stellen  des  Körpers  vorkommen  können,  wo  sie  atsdann 
mehr  oder  minder  grosse  Geschwülste  bildlen,  Welche  die  Orgaul- 
aation  und  die  Eigenschaften  des  .normalen,  erektikn  Gewebes 
besitzen.  Sie  haben  denselben  inneren  Bau,  ein  fibrölses  Nets 
lUld  eine  fibröse  Hülle;  nur  ist  letztere  weniger  staii  und  es 
sind  auch  eine  geringere  Henge  Nervenfaden  in  der  Matoae  vor- 
handen. Der  häufigste  Sitz'  dieser  abnormen  erettSlen  Geschwülste 
ist  die  Kutis  und  das  subkutane  Zellgewebe,  besonders  im  Alf^- 
libe  und  auf  dem  Kopfe.    Das   erektile  Gewebe  bitdel  die  Basif 


im  «eittta  Mnitorauller.    Bünreilen  nimiitt  es  eia  Organ  ftaf 
ui  gif  ein;  so  eak  ich  s.  B.   eine  Ohrmuschel  gaoi   und  gar 
^en  eingianemmen  nnd  selbst  die  benachbarten  Parthien  iraren 
wmk  Iheil  in  eint  erektile  GeschwnUt  nmgewandelt    In  andere^ 
Fdlen  aind  diese  erehliien  Geschwülste   beschränkter  und  sitien 
iBBttlin  der  Organe,  oder  in  ihren  Interstitien.   Bisweilen  ersehe!"* 
nea  sie  als  das  Resultat  einer  Entartung  einer  natürlichen  Tex« 
tnr  and   der  Erweiterung   ihres  normalen  Kapillargeflechtes;  bis^ 
weilen  auch  sind  sie   wirkliche   Neubildungen;  im   ersten  FaUe 
gehen  sie  Uerall  ia  das  gesunde  Gewebe  über ;  im  3.  Falle  trei- 
ben die  neuen  Gefässbildungen  die  normalen  Gewehr  auseinander, 
kempriairen  sie  und  bleiben  von  ihnen  durch  eine  ziemlich  feste^ 
sie  genau  nmschliessende  Hülle  abgegrämt.  —    Die   lufalUgen 
ecektika  Fonnalioacn  sind  rdthlich ,  gewöhnlich  granulös  an  ihrer 
Okatiäche  und  in  die  Kutis  und  subkutane  und  intermuskulam 
Zellgewebe  sich  einwnnelnd;  sie  leigen  sich  in  der  Form  nied- 
riger und    Torspdngender   Geschwulste  und  die   sie   bedeckende 
Kutis  ist  bisweilen  kaum  verändert*^^ 

Nach  Dupuytren  sind  von  yielen  Anderen   diese  Uotersu- 
chmgen  wiederholt  worden.     Roux,   der    drei  Hauptarten  an- 
aiaiBt,  spricht  sich  (^Reperi.  g^»  des  sdene.   midie.  7*.  XXIX* 
p.   893.)    besonders  über   die   Varietäten   der   erektilen  Ge- 
schwülste' aus:    „Es  gibt  deren,  sagt  er,   1)  welche,   in    denen 
aaaschliasslich  oder  Torsugsweise  hellrothes  Blut  kreist;   es  sind 
dieses  gewisaermassen   arterielle  oder   aneurysmatische 
Geachwibte,  und  man  kann  daron  iwei  Hauptarten  unterschei- 
d«a:    a)  In  der  einen  Varietät  beginnt  die  Veränderung  in  einem 
diskea  Arteiienaste  oder  in  mehreren  Arterienästen  Ton  mittlerem 
Kdiber;  diese  Gefässe  erweitern  sich,  -schwellen  an,  wobei  su- 
glsich  ihre  Wände  eine  eigenthümliche,  uns  lur  Zeit  noch   un- 
bekaaMte  Itesorgaaisation  erleiden,  ulseriren  und  Ton  einer  gro*- 
sau  AnaU  kleiner  Oeifnungen    siebßrmig  durchbohrt    werdea, 
SM  wialdbea  Oeffnaagea  das   Blut  ausiliesst    ^Dieses  Ausflieasea 
das  Blnles  geschieht  aber  langsam   und  allmählig  und   statt   In 
daBr  Näha  .eine  einiige,  tiefe  Höhlung  lu  bilden,  wie  beim  Aneu- 
rysma 9  iafiltrirt  sich  das  Blat  nach  und  nach,  dringt  in  das  be« 
naehbarle'/ Zellgewebe  oder   iu   die  bonacKbarten  Schichten;  die 
prisuthra  jOrgaaiaation   dieser   infiltrirtea   Parthien    yerschwindet 
aUald  und  macht  einer  weichen,  schwammigen,  mit  Blut  ge- 
kiaklift  fciitpr  Fü)a;  welche  w$  schwer  ausgepresst  werdea 


iiu,  wenn  Aie  i%n  Tinor  b#d«ck«ide  Baut  Irgendtro  btrstal 
•4!*r  diit€lMhiiitt«ti  vlfd.  Di«M  Bildu^  ist  e»,  walelie  Pfttl 
swtiiiial  anf  der  hinteren  S4ito  des  ÜBtendiMikds  in  Vedaiife 
der  AfteHa  MiMt^  f&$Hom  Vü  siAen  Cpelegeahsit  gehabi  «li 
dk  man  Anenr%^tma  per  Broiionem,  ÄfMtr.  ^iiU  fenamik  hliti 
andere  Autoren  Habi^n  diese  eigsntUünliche  Büdnng  seitden  äooli 
all  'aarielfMi  Stellen  >  getaidmi.  —  b)  Die  andere  Varietü  yon 
fiibg^Beii  aneürysmatischen  Oesdiirflkten  hat  das  Eigenthfinliche, 
dasB  elflrer  EH^tilenittg  der  feinsten  KapiDargefässe  der  Kvtis  odor 
dss  subfciitaftell'- Zellgewebes  dtn  Anfang  maofct,  nnA  dass  nur 
nach  und  nack  die  grösseren  Zweige  und  Aeste  des  damit  in 
VarMudnilg'*  (Stellenden  Afteriensiammes  fleUeiähtan  diaser  krank- 
baflM»  Bfltariling  Antbfeil  sehmen.  Fnr  diaae ,  —  und  nur  is» 
dies«  aHein ^  passt  wohl  nur  aHein  die  Beaeidmung  erektil« 
fte^dhwülstei-^  3)  Es  gibt  andeta  fungöse  Blatgeschwilsia, 
die  tfelinaer  vorkemmen  und  weniger  bedeutend  sind  und  dis  yor* 
sugsweise  dunkelroUies  Blut  enthalten;  nian  kann  diese  im  Ge- 
gensatze lu  den  bereits  angegebenen »  yarlkfise  Aneurysmen, 
T^rlk'^se  Geschwülsie  nennen;  sie  Zeigen  awei  ganx 
analoge  Varietäten :  a)  In  der  einen  YaHetit,  die  die  hiufigate 
ist,  beginnt  die  Entartung  in  den  feineren  TenenyeristuttgeB, 
wefehe  Meh  erweitem,  eich  verflechten  und  sich  in  einander  yer- 
knetmi,  so  da^s  ein  Tumor  entsteht,  welcher  eine  yerschiedelie 
Grösse  erlangt.  —  b)  In  der  anderen  Varietät  beginnt  die  Ver« 
ändemng  in  den  grösseren  Venenästen,  analeg  dem  genannten 
Polnischen  Aneirfsma,  und  es  entwickelt  sich  durch  ihre  Eckrui- 
kling  eine  yarikOse  Gesckwülst;  diese  Varietäfe  ist  selten,  jededk 
habe  ieh>  siei  au  beobachten  Gelegenheit  gehabt  — *-  Endlich  gibt 
es  fuhgdse  Bhrtgeschwilste ,  die  einen  gemischteta  Charakter  haf 
ben  und  die  in  der  That  eine  Art  Mikteiglicä  akiachen  den  y»r 
ttäeeft  imdarleriMlen  Geschwülsten  bilden^  >  Dk -Veränderaagb»^ 
'  ginnt  «hier  iih  Sapfllaitynteitito,  aber  die  klekicn  Asterien  i»d  Ve^ 
nmnrAgt^  wetdefei  lu^kieh  erweitert;  nur»  isimd  fieaaiTbmoaeii 
bald  teirherrsehend  arteriell^  baM  yodierracfaend  yenösu'^  —  .  . 
-Wir  bemerken,  daksiin  dieser  DanteUnng  Hr..  Heux.  ßOr 
wähl  »die  angeborenen  Gefässgesehwtiste,  als  üle  erianglen,  diie 
im^  unter  deii  generisckeii  Ausdsuck  „Telan^iektnsie^^koai« 
liens'klilnen^  lusanunehgeftast  hal.  liaer  haben  wir  es  ;ntr  mit 
den  atigebbrenen  oder  den  Gefassmuttermälern  sin 
tkth  und  diese  gehören  fast  »«sscUieesUcb  der  letaleren  Art  an» 


Bimikk  mt  KaUfCtde  ^  ifmämhUtu    >««  «kiairme  Htümgi^ 

joi  und  Vtaenimnelo,  ▼eldi9  iwiA  (mt  fibrtee  teUsevibig« 
lilBfUai  dncktflgoa  alii4  Von  diemi  Muttttiiurieni  sind  f big« 
tt  4«r  Ilul  toch«rtielMiri  «rt«ida^  anibre.  TQiihMr»ok«i4  ▼•«&% 
imi  iutmsok  «ad  dk  Sjmj^t«!»!  Mkr  fwsohiodeB. 

Wdktt  wir  t»D  dksen  SjapUNMAi  ipredittii ,  80  UaMm  vbr 
AW  dNfMiigMi  diemr  TtkligMktMio  iu  Bttiadifc  sUlita,  wtklii 
iia  A«9»  ticktbtflkh  «Blf  ogsnlreleo »  «lio  eiilw«d«r  in  dtr  Sa- 
tit,  «dtt  dem  whfcntiiim  Ztügewebei,  oder,  auf  «ad  wler  leinae 
ScUsndwvt  ämtt  Site  haben.  Von  den  im  inneren  dei  Oi^- 
pam-  oder  der  WMm  eitoendcB  können  wir«  wie  die  Saehen  inM 
•tehen,  nieb  viel  wieaen  nad  Ar  me  adcht  HA  &nn|  mn  daan» 
wenn  aie  der  Aaenenflicbe  zuatteben»  aiad  aie  Ciegeaelaad  det 
Oünifie.  —  Wir  eprecken  dawnaeh  Üev  aar  len  den  lelam« 
fieklaeien  der  Merflieha  dea  Korpora  nnd  aMr  heeondeao  Tom 
den  angeborenen« 

Sollen  büdei»  die  lolangitbiaaien  gleidi  nach  der  GebnrI 
wirkliehe  Geaekwtlste;  meist  bilden  lie  nar  Fieeken  no« 
vencUedoner  Crröaae,  Form  nnd  Farbe.  Man  weiaa,  daaa  niehl 
aUe  angeborenen  Fieeken  kieber  gekoren;  nele  aiad  nar  bloaso  Pig* 
■ealipieio  and  koounen  in  eine  andere  Rnbifk«  Die  meiatea  der 
sogenannten  Fenenniler,  Erdbeermiler,  Elrsclimiler,  Spinneor 
ander  (Jümewi  mrm^ei)  sind  jedoch  wirUaehe  Telangioktaaienii 
Wir  miaeen  noeh  besonders  einer  Varietät  gedenken,  die  Ray  er 
raeknlöao  Vegetationen  gsoannt  hat  ,,Dieee  eeltene  und 
wenig  bekmittle  AiektaoB ,  sagt  Ray  er,  ckarakteilaki  ekh  doreh 
Uoine,  tothe,  belmriande,  ^eluereiche  Srhafconheiften ,  die  enlr 
weder  aerakreat  oder  gnqppirft  eind,  anfange  kaam  iber  die  Baal 
Mh  dhebent,  dann  eher  iwohl.  mehrere  LWon  hoch  weadan  and 
riewMHdbo'VegelatUnen  imnrorttelen*.  Ihre  AeHolog»  W  daa«- 
bil;  mableaa  entwlekola  aio  aich  auf  dem  AätllABO.  Anfange 
ikmebi  olehoni ,  hinnea  sie  spiler  in  Folge  mobwnaia  wiadiikolt» 
ler  Bniptionen  aasaümealreteife.  BmiraHen  bleiben  diooe  Vegeta«« 
tanen*  lange  Jahre  hiadakoh  etatkaar,  wihrend  aio  in  anderen 
Mbn  ohna -^dmehmbare  UoMdu  in.  eiiAm  kwnaii  EoitBaaaio 
sAr  aaUreieh  werden,  und  waikeea«  Ciad  diMo  VefelalioaoB 
aafdet  Baat  aeiafereal,  ao  behüt  dieoiiin  den  ZwischonniaaMi 
ihe  mdirlUho  cFaihe;  oft  >aber  wird  ab  «elh»  wie  bei  den  Ck« 

tmmmmikmj  mnn  dim  igUnWi  äni  »d  oiiMuiAer  sobp 


itolieA»  Mit  einer  Steelnadel  angestocken,  gibt  eiae  Mich«  Ve- 
getation einen  Tropfen  BInt,  ein  Einscknilt  aber  hat  «ineii  xle»- 
licb  bedeutenden  Biuilvgs  sur  Folge/^ 

Wenn   anoh  diese   liier  genannten  Vegetationen,    die    sehr 
selten  sein  mütoen ,  da  die  meisten  Schriftsteller  daTon  nichts  er^ 
vahnen,  —  ircnn  femer  die  irihrend  des  Lebens  «ich  bUdraden 
Tekngiektasien,    die  anenrysmatischen    oder   die   Tarikdsen,    in 
ihren  Erscheinungen  Tiele  Aehnlichkeit  mit  den  angeboreaea  Te- 
langiektasien haben ,   so  sind   sie  doch  in  Tieler  Besiehwig   von 
diesen  yerschieden.    Wie  bereits  erwähnt,  ist  schon  der  Ba«  der 
letiteren  ein  anderer,  indem  die  Nenrenfaden  und  fibrösen  Masehen, 
wekhe  durch  das  Gefassgelecht  sich  durchsieben,   bei   den  nicht 
angeboseaen  gtsi  nicht,  und  die  fibr5seHöUe  nur  dann  und  wann 
sehr  uaToUkommea  vorhanden  ist.    Die  Ersdieinungen  sind  bei 
den.  angeborenen  Telangiektasien  sehr  Torschieden;  sie  haagea  ab 
von  dem  Süie ,   der  Verbindung  mit  Arterienästen  oder  nit  Ve- 
nen und  dem  Alter  ihres  Bestehens.    Gewöhnlich  sieht  man  bei 
der  Geburt  nur  einen  einzigen,  gans  kleinen,  etwa  linseagrossen, 
genau  umgränsten  Fleck;  dieser  Fleck  ist  meist  rund,    bisweilen 
aber  auch  unregelmassig,   von   hellrother  Farbe  oder  auch   bis- 
weilen bläulich   und  an  einigen  Punkten  etwas  heller.     Häufig 
bildet  diese  kleine  Stelle  keinen  fnlilbaren  Vorsprung    gegen  die 
Haatflftche;   bbwieilen  aber  ist  sie  etwas  erhaben  und  hat   ein 
kömiges   oder  warsenformigeB  Ansehen,   so   dass  sie  einer  £rd* 
beere , .  Himbeere  oder  Maulbeere  gleicht.     Bisweilen   sind  diese 
Geflssflecke  oder  Erhebungen  mit  kurien,  starren  Haaren  besetit 
Fast  immer  erstrecken  sich  diese  Gefässgeflechte   bis   tief  in  die 
Kutis  und  bisweilen  durch  Fortsetiungea  auch  bis  in  das  subku- 
tane  Zellgewebe«    Man   kmm   den   eben   beschriebenen   Zustand 
gewissermassen  die    erste  BUdungsperiode  4er  Geiässinuttermiler 
nennen;   auf  dieser   Stufe  bleiben    sie    häufig  sehr   lange  Zeit 
sbMien,  ja  bisweilen  verbleiben  sie  das  ganse  Leben  Undarch  auf 
derselben  ohne  irgend  eine  Neigung,  sich  su  verscUinuaem.  Bio 
amisten  der  sogenannten  Feuermäler  (taekes  d»  rta)  aiadvon 
dieser  Art,  von  den  öbrigea  Gefissmuttehailera  pflegen  jedesh 
die  aieisten  sdioa  einige  Wochen  nach  der  Geburt,  viele  fioeÜlch 
erst  mehrere  Jahre  nachher,  s.  Bü  «nr  Zeit  der  Pukertäl  skh  su 
vucgcösseni.    Diese  Vesgiöaseroag  ist  mit  mehreren  Erseheinungan 
begießet ,    die  ebenfalls  gMchieden   smd.    Hr.  R  e  u  x   sohUdorl 
^  a.  i>.)  diese  Satvickelnaf «»iomlicb. gou«)  f ce  woUea.eeaaa 


av 

Vtrte  gtlre«  vbdw  g^ken,  dMen  uns  aber  nidit  durdi  den  fM 

Ikft   g^rmehteir  Ausdniik  ^jFungps  kaemaiodes^*  irre  inacheB 

hMen,  denn  dieser  Ansdrnek  ist  für  ihn  ein  gfeneriscber ,   womH 

er    aHe  Bliitg«fiiB9eieii#tiete ,    die    ans    einem   Geflecht  feiner 

XvMf»  keilAen ,  Terstelit.    „Wenn  ein  Fungus  haematoAes  sich 

B  m11,  Mgt  er,    80  geeohielil  dieses  nnterhdb  des  angebdre* 

Iledra;   unter  diesem  bereiten  sidi  ^ifr  Yerandenmgen  tor; 

der  nedt  seÜber  verändert  kaum  sein  Avssehen,  nur  wird  er  «t^ 

w  gitoei;  Bald  wird  der  Boden  dieses  Fleckes  emper  gehoben; 

ee  anMiiH   ein  Tnmor,   der  anfangs  nicht  sehr  gross  nnd  um- 

giinsl  ist  mid  ein  wenig   beweglich   und   verschiebbar  zn  sein 

idMial;  später  jedoch  bildet  er  mit  den  tiefer  liegendem  Theilen 

AidUiioneB;  von  seinem  Rande  ans  bilden  sich  Verlängerungen  nach 

Tancbtedenen  Richlnngen  bin,   ohne   dass  diese  immer  änsserlich 

werden.    Dsidarch  wird  der  Tumor  ungleich   und  unre- 

;   die  durch  die  Ausdehnung  verdünnte  Kutis  bekömmt 

UinUek  -  braune  Farbe,   die  jedoch  bei  den  venösen  Telan- 

glAlaaien  weniger  bemerklich  wird^  als  bei  den  arteriellen.    I>er 

Turner  hat  keine  Festigkeit;  er  ist  weich,  teigig,  nachgiebig  und 

aeigt  in  mandien  Fällen  eine  trügerische  Schwappnng.     Sobald 

die  KranUMit  bis  su  einem  gewissen  Grade  gelangt  ist,  wird  die 

Wanne  der  kranken  Parthie  gesteigert  und  der  Tumor  fängt   an 

n  pnbiren,   indem  er  isechronisch   mit    den   Pulsschlägen   sich 

elwna  hebt  nnd  senkt.    Diese  Pulsationen   sind  anfangs  dunkel^ 

werden  aber  sehr  deutlich,  wenn  die  krankhafte  Teränderung  auf 

gaäaasre  Arterienzweige  sich  ausgedehnt   hat,   dann  werden   die 

Fikntionen   nicht  bles    fühlbar,   sondern  auch   sichtbar.     Läset 

durch  •  die  Sehwappung  täuschen   und  schneidet '  in  deh 

ein  oder  bricht  die  Hanthülle  von   selber  durch,   so  ent- 

Blshi  eine  odit  •ieiehiiche«BlHtergleesung;  das  Blut  kommt  durdb, 

nkht  mm  einer  einoilgen  Mündnng^  sondern  aus  der  ganzen  kran- 

hon  Ikeho^    ris  wie  ans  einem  damit  getränkten  Schwamnhe. 

Und  dkaO'  T^mnoson  »offe»^  so  eriieben  sldi  bisweilen  auf  der  ^e- 

sdhwWges  Flüfhe  «Aaigüse  Wucherungen ,   mehr  oder  minder  be* 

Udrtlichn13ehwiii^>'ven  danktet  Fwbe,  übeiem  Ausseben,   die 

dioHeignag  hibeny^mmer  schnell  sich  wieder  in  erzeugen. 

Bobor  die  hilhl  an^borknen,  sondern  während  des  Lebens 
iUk  Udünden  ondMBon  Ooecbwülste  spridil  sieh  Vi  dal  de  Cas- 
aün  ^IWni#  \ie  Pnikoltf^  emtem€  L  4n)  aus ;  zum  Veratänd- 
im  MfohorfneA'  iai  es  noÜHreidig,  aneh  dieao  oidbt  anfo^ 


lior»ii»ii  n  kennen«  Die  letoieTMi  haben  weit  öftet  «Hier  4m 
Kntie  im  sttbkuteneB  Zellgewebe  ihren  SIU,  als  die  errtereaw 
Bleee,  nulich  die  angeborenen,  haben  ilir#n  SiU  eatireder  nar 
in  der  Kutis,  oder  in  der  Kutie  und  de«  snbiuitaien  Z«llgefweb«> 
otätf  #as  seltener  ist,  in  letoterem  allein.  In  dleMm  Falle  he^ 
blli  die  Enlie  lange  ihre  normale  Textnr  nnd  Farbe,  aber 
maUig  Terdiitint  sie  sich  nnd  wird  geröthet;  erst  dann  teül 
Vebel  charakleristisch  heriror.  —  Zu  den  Charakteren  aller  erek^ 
txlen  tteschwüate  ron  etwas  arterieller  Natur,  sobald  dieselhai» 
sieh  dnigermassen  entwickelt  haben ,  gehört  auch  die  Eigenalduift^ 
gleich  dem  normalen  errktilen  Gewebe  von  allen  denjenigen  er- 
stehen aCEzirt  zu  werden,  welche  den  Blutkreislauf  in  dns  Ar^ 
terien  steigern  oder  yermindern^  so  werden  bei  heftigen  äiat*' 
strengungen,  bei  Husten,  Lachen,  lebhaften  Gemtthaafekften  di» 
erektilen  Geschwulste  Tergrdssert  und  strotzend;  eben  se 
sie  yeUer  und  strotaender  bei  Annäherung  der  Menstruatien ; 
gegen  werden  sie  welk  nnd  leer  bei  Schwäche,  HinfäHIgfcnai» 
Einwirken  von  Kälte  und  niederdrückenden  GemüthaaSekten. 

IHese  Erscheinungen  beziehen  sich  jedoch  nur  auf  diejenigen 
erektilen  Geschwülste,  die,  wie  gesagt,  vorherrschend  arteriell 
sind.  Diejenigen,  die  vorherrschend  aus  Venenwurzeln  bestehen, 
haben  .ihren  Sitz  mehr  im  subkutanen  Zellgewebe  als  in  der 
Kutis,  welche  letztere  dann  nur  konsekutiv  ergriffen  wird.  Dureli 
die  Kutis  hindurch  schimmert  die  Gefässentwickeiung  und  gibt 
ihr  eine  bläuliche,  livide  und  braune  Farbe,  Diese  Flecke  hi^en 
das  Eigene,  dass  sie  sich  nur  wenig  verändern,  durch  Gemfttiia- 
affekte  fast  modlfizirt  werden,  weder  pulsiren  noch  eich  hebaa 
und  senken«  Dagegen  wirken  alle  die  Umstände  auf  diese  veuneen 
Geschwülste  ein,  welche  den  Rückfluss  des  venösen  Blutes  nack 
dem  Herzen  überhaupt  veraundern,  so  wird  eine  solche  veolaa 
Telangiektasie  durch  eine  Ligatur  zwischen  dem  krankna  Iheila 
und  dem  Herzfen,  durtfa  abhängige  Lage  u*  s.  w.  valier  usd 
dunUer  gefärbt,  dagegen  durch  einen  Druck  von  auasen  auf  dl» 
kranke  Stelle  selber  vermindert.  Es  venteht  skh  vea  selfcti^ 
dass  die  erektilen  Geschwülste  gemischten  Chatakleia,  £e  nd 
dnem  Geflechte  kleiner  Venen  und  Artorien  bestehen^  aaidi  die 
Erscheinungen  beider  Arten  mit  einander  verbiaden.  ^ßtm  trlA^ 
sagt  Br.  Velpeau,  akdana  aeben  fuagüsen  and  livideftErhi^ 
bn^ftn.keUrotiiey  harla  tta4  Iromtganare  SMUtk^  dia  dmrcii f int». 


imk  «dar  %kLe  bettiimiito  Life  Ueuer  n^erden,   ^o  j«do«k 
im  BMug  gan  m  ▼erlieren/* 

Wm  dm  Verlauf  der  aofeberenett  erektUen  fieschirüble 
iteibiwpt  bttfUft,  fo  ist  acboii  geragt  vorden,  daea  sie  Ms« 
wailtB  gtM  ililk  stehen,  bisweilen  Monate,  selbst  Jahre  gai* 
iihig  Tetharreft  und  dann  ptttalidi  in  eine  rege  Entwlckehng 
feifirileB,  deren  Ursache  sohirer  cnfsafinden  ist.  „Wenn,  sagt 
Hr.  Lk  J.  Bdgin  {Dici.  de  M4tke.  et  Chir.  proH^fne  Vih 
444),  der  Bntwickelmigstrieb  in  Folge  einer  Reizung  oder  ir- 
^ani  einer  mbekannten  Ursaehe  in  dem  abnormen  Oefissge« 
leckte  4er  Sntwickelungstrieb  beginnt,  so  ffihh  dmt  Kranke  darin 
du  unbnquenes  Jucken,  eine  AH  FHcbein,  das  er  mit  Daher« 
bia^n  Utiiier  Insekten  Torgkichi.  Dakei  rothet  sieh,  der  Tu^ 
■er,  aehwiUt  an  nid  Nächst;  nach  einlgilr  Zeit  Tordfinnt  sieb 
die  luaaere  Hfille,  bricht  auf  und  es  erfolgt  eine  Blntergiessung« 
lenwiktnawerth  ist,  dasi  das  Wachsen  des  Tumors  gewisser- 
■aaaeii  in  Pannysmen  geschieht,  die  oft  sehr  deutlieh  Ton  ein-» 
ander  geaehieden  sind  und  denen  ein  lokaler  Erethismus  Toran« 
geht,  der  sdbon  im  Voraus  den  Blutzufluss  ankündigt  Beim 
Wachaan  der  erektilen  Masse  wandelt  sie  entweder  die  nickst 
golegenMi  Patthieen  eben  auch  in  solche  erektile  Bildung  um^ 
oder  sie  dringt  sie  lurick  und  bleibt  inmitten  derselben  tolt* 
kemüen  abgeschieden.^  —  Später  treten  oft  sehr  erschöpfende 
Mnini^ii  ein«  —  Im  Allgemeinen  rerlaufen  die  nicht  angebo«» 
reneo  etektOen  Seaehtrfilste  Tiel  schneller  ab  die  angeborenen* 

Was  dia  Diagnose  betrüR,  so  können  die  Oefassmutter« 
■ilcr,  ae  knge  aie  nicht  Torspringen,  aondirn  blosse  Flecken  bil- 
den, TüDeieht  mit  den  Pigmentmnttermilern  yerwechselt  werden. 
LeMare  aeke»  aber  selten  ganz  so  roih  ins,  Terindern  sich  nicht 
dank  dk  auf  deh  Ckfäasturger  wirkenden  Ursachen,  und  haben 
kikU  ArbariaMiontn^  die  bei  erstehen  biinreilen  sehr  deutlich  sind. 
NiAl  aOk  Oeilaamuttermibr  haben  das  Streben  ^  in  Geschwulst 
Soaki  siak  m  eriiebton;  e«  wire  gnt^  könhte  man  die,  die  dleaea' 
Besbniali  hnaftaeli,  im  Yoraua  ton  den  anderen  unterscheiden. 
Baft  IM  nUht  bei  altam  möglich ;  nur  Von  den  segeMunten  Feiler^ 
arihin  iWmtkn  41s  rin),  dem  Sptnnenmaal  (^oaena  araneifa) 
lai  im  Rajar'ackMi  VariraiarTegetatiiincn  wissen  wir,  dass  aia 
aar  Uchat  «elta»  lu  Seschwtbteh  aich  tu  erheben  piegen  und 
dfaaek,  wenn  es  geschieht,  ist  bei  ihnen  nach  Ray  er 
ali»  MUm  ~    bf  ei  wMUdi  «iion  »u  erekNl^n  Xu«^ 


NB  gekonmieii ,  so  ist  die  Diagnose  sehr  leidit ,  wenn  die  Hnit 
daröber  dann  ist  oder  fetilt  Ist  die  Hattt  darüber  aber  gesvad 
und  fehlt  attch  alle  Pulsatioa,  so  lianii  man  den  weicheA  Tnmor 
sehr  leicht  mit  dem  weichen  Sehwammkrebs  yerwechseln.  JLor 
dessen,  sagt  Bog  in  (a.  a.  O.)?  sind  das  Fehlen  der  flüchtig 
stechenden  Schmerzen,  die  durch  den Wechseldmck  sweier Finger 
ftUbar  gemachte  undeutliche  SchwappuDg,  die  Vermindenuig  des 
Volumens  der  Geschwulst  unter  dem  Einflüsse  einer  passenden 
Kompression,  das  frische  Aussehen  des  Kranken  und  der  Mangel 
aller  diarakteristischen  Erscheinungen  der  Krebskachexie ,  Merk- 
male genug,  um  die  Idee  einer  weichen  Krebsgeschwulst  zarfick- 
luweisen;  gesichert  wird  die  Diagnose  noch,  wenn  der  Tnmor 
isochronisch  mit  dem  Arterienschlage  pulsirt  oder  Korapresaioa 
des  hinfahrenden  Arterienstammes  eine  Verkleinerung  des  Turners 
eintritt 

In  Bezug  auf  die  Prognose  der  Gefässmuttemiler  herrscht 
keine  Verschiedenheit    Alle  halten  sie  für  gefahrlich,  sobald  sie 
sich  selber  überlassen  bleiben.    Sie  wachsen  alsdann  und   geben 
Anlass  zu  wiederholten    und   erschöpfenden  Blutungen.     Dadurch 
sowohl,    als  durch  die  desorganisirende  Einwirkung   auf   die   an- 
stossenden   Strukturen  kann  der  Tod   herbeigeführt    werden«  -^ 
Gibt  es  noch  einen  anderen  Ausgang,  wenn  das  Uebel  sich  selber 
überlassen   bleibt?     Allerdings,    nämlich    1)  spontan    eintretende 
Obliteration  oder  Vereiterung  und  3)  Uebergang  in  krebsige  Eni* 
artnng.     „Wenn,    sagt  Hr.  Begin,    in  letzterer  Hinsicht,  -^ 
wenn  lang  bestandene   erektile  Tumoren   wiederholentlich   gereizt 
oder   mit  nutzlosen  Heihersuchen   angegriffen   worden  sind,    so 
nimmt  bisweilen  die  Entartung  in  ihnen  einen  übleren  Charakter 
an;  es  setzt  sich  Krebsstoff  in  ihnen  ab,  nimmt  die  kleinen  Ge^ 
fasse  oder  deren  Zwischenriume   ein  und  bildet  nun-  einen  wirk« 
liehen  Rrebsschwamm.    So  haben  wir  bei  einem  Oifiaier  ein  6e« 
fissmuttermal  gesehen,  welches,  anfangs  einen  auf  die  Kotis  be- 
•dirünkten  Fleck    auf  d«r  inneren  Tuberoaität   der  Unken  Tibia 
bildend,  allmahlig  in  einen  erektilen  Tumor  sich  umwandelte  und 
nach    Terschiedenen   AusrottungsTersuchen    immer   desto    itärkev 
en^r  wucherte;  zuletzt  wurde  eine  Amputation  im  Obencheikel 
yergettomoMn;  aber  im  Stumpfe,   als  er  kaum  yernarbt  war,   er« 
sengte  sich  der  Schwamm  Ton  Neuem   wieder  und  iwar  als  ein 
wirklicher   Blutmarkschwamm   oder   achter   Fuugu$ .  k0emaiad$9* 
Anfangs  hatte. die  angieberene  erektile  Geschwulst  die  Form  «i^i 


N 


« 

oMtäj  rotheli  lorgenireDdenFkekeB,  dann  dUF^im  und  Gröitfi 
tiBer  halben  Erdbeere,  spiier  wurde  sie  immer  groMer  und  nack 
der  enlen  Ansrottun;  fani  man  sie  ans  einfachem,  erektilem 
flevebe  gebildet ,  snletzt  aber  konnte  die  Krebsmaierie  deutlich 
«kamit  werden.^  —  Hr.  B.  glaubt  in  solchem  Falle,  der  deeh 
tmA  Vebergangsatufen  tob  den  reinen  erektilen  zu  den  schwamm* 
ktebdgen  Bildungen  gestatten  rouss,  einen  Grund  für  die  Irr« 
thiii^r  und  Streitigkeiten  in  Bezug  auf  die  Unterscheidung  der 
beiden  Arten  zu  finden«  —  Was  die  spontane  Heilung  durch 
OUüenliMi  der  snfiihrenden  GeCisse,  durch  Vereiterung  oder 
Brand  des  erektilen  Gewebes  betrifft,  so  kommt  sie  zwar  Tor« 
aber  sehr  selten;  wir  sahen  ein  Kind,  welches  eine  sehr  bedeu-» 
lendt  Gefassgeschwulst  am  Mundwinkel  hatte ,  die  die  Eltern  nicht 
eperiren  lassen  wollten.  Das  Kind  bekam  einen  sehr  bedeuten- 
den Anfall  Ton  Varioloiden;  es  war  übersäet  mit  Pusteln,  Ton 
denen  manche  4ias  Ansehen  Ton  wirklidien  Pockenpusteln  hatten  | 
ancb  in  der  Nihe  der  Telangiektasie  erzeugten  sich  Pusteh,  das 
find  kratzte  sich  daselbst,  die  Lippe  und  Hälfte  der  Wange 
schwoll  an;  es  bildete  sich  ein  Abszesse  welcher  die  Telangiek- 
tasie mit  hineiniog  und  mit  Berstung  des  Abszesses  und  Heilung 
demelben  war  erstere  gänzlich  geschwunden.  —  Beispiele  von 
spontanem  Brand  der  erektilen  Geschwulst  und  dadurch  bewirkte 
Heihug  findet  man  hie  und  da  in  den  Annalen  der  Wissenschaft. 
Bei  Vidal  de  Cassis  finden  wir  folgenden,  ihm  von 
Mereau  mitgetheilten  Fall:  H.  Ferandi  hatte  bei  seiner  Ge- 
kört dnen  rothen  Fleck  auf  der  Wange;  dieser  Fleck  glich  an«* 
längs  einem  Flohstiche.  Während  der  ersten  Monate  des  Lebens 
■aAtt  der  Fleck  keine  merkliche  Fortschritte,  aber  am  Endo 
les  ersten  Jahres  erhob  sich  der  rothe  Fleck  etwas  über  der 
Bleue  der  bMachbarten  Haut  Schrie  das  Kind,  so  hob  sich  der 
Tamor  noch  mehr  und  färbte  sich  stärker;  sonst  rosenroth,  wurde 
er  slsAann  kirschroth.  Von  da  an  Torgrosserte  sich  der  Tumor 
almählig  und  am  Ende  des  4.  Jahres  hatte  er  die  Form  und  den 
IMang  einer  ToOen  Kirsche«  Die  Eltern  wendeten  sich  an 
?ret.  Moreau,  welcher  der  Ansidit  war,  nichts  dagegen  au 
Ibu,  wuil  er  devgleiehen  Tumore*  mehrmals  spontan  habe  Ter- 
idwinden  0ohen.  D«it  nicht  zufrieden,  wendeten  sich  die  Elt 
tcn  an  Dupuytren,  der  die  Sache  ernster  nahm  und  die  Aus- 
nMmif  turschlug ;  Boyer,  der  konsultvt  wurde,  war  dagegen 
ml  wollte  die  Kompiusaion. .  Nun  wurde  abermals  Moreau  ht<^ 


fragt,  itr  aber  bei  seiner  Ansicht  verblieb,  velcher  auch  ft«* 
bois  beistimmte.  Man  beschloss,  diesem  Ratlie  zu  folgen  und 
abzuwarten.  Das  Kind  inichs  heran;  der  Tnmor  blieb  aber  end^ 
lieh  im  Wachsthume  stehen  und  gegen  das  7.  —  8.  Jah^r'fing  «r 
an  zu  welken.  Nach  und  nach  Terloren  sich  R(^fae  «nd  Konai* 
sfenz;  es  blieb  eine  kleine  Tasche  zurück,  die  einer  welkiB 
Fruchtkapsel  glich  und  gegen  das  12.  Jahr  gftnzlich  vervchwun- 
den  war. 

Auf  selche  oder  anderweitige  spontane  Heilung  kann  man 
jedoch  die  Prognose  nicht  stützen;  diese  begründet  sich  vonrags* 
weise  auf  die  6r6sse,  die  Dauer  und  den  Satz  dos  erektilen  Tür- 
mers und  seine  Zuganglichkeit  für  chirurgische  Kunsthülfe;  denn 
da  letztere,  wie  man  weiss,  allein  zu  helfen  vermag,  so  kommt 
es  natürlich  bei  der  Prognose  darauf  an,  ob  das  Uebel  ^on  dfr 
Art  ist,  dass  in  der  einen  oder  anderen  Weise  4ie  KmisthtfCi 
ihre  Anwendung  und  Geltung  finden  kann,  ohne  den  Kranken 
dabei  in  eine  zu  grosse  Lebensgefahr  zu  stürzen  oder  ihn  gu 
arg  verstümmeln  zu  müssen.  —  Auf  den  Charakter  des  erek^ 
tilen  Tumors,  ob  er  vorherrschend  arteriell,  vorherrschend  ven6s, 
oder  gemischten  Charakters  ist,  wird  auch  bei  der  Stellung  der 
Prognose  viel  ankommen.  Der  arterielle  Charakter  gibt  in  ge- 
wissem Betrachte  eine  viel  üblere  Prognose  als  der  venöse.  „D|e 
venösen,  sagt  Prof.  Roux  (a.  a.  0.),  haben  weniger  zu  bedeu- 
ten als  die  arteriellen;  sie  bluten  seltener,  und  ihre  Blutung  ist 
geringer  und  leichter  zu  stillen.  Oft  geschieht  es,  dass  sie  durch 
einen  plötzlichen  Trieb  an  Grösse  zunehmen,  dann  aber  wieder 
stehen  bleiben  und  keinen  anderen  Nachtheil  bringen,  als  eine 
mehr  oder  minder  entstellende  Deformität  zu  erzeugen  und  viel* 
leicht  die  Bewegungen  der  Theile,  z.  B.  die  der  Augenlider  b»* 
sonders,  einigermassen  zu  hindern.  Bisweilen  nehmen  diese  ve« 
nösen  Geschwülste,  nachdem  sie  zu  wachsen  aufgehört  haben,  von 
selber  ab  und  venchwinden;  bisweilen  werden  sie  an  mehreren 
Stellen  ihrer  Oberfläche  geschwürig;  es  bilden  sieh  üble  Ulzera- 
tionen ,  die  sehr  jauchen ,  aber  zuletzt  vernarben ,  indem  die  Ge- 
fisse  nach  oben  hin  sieh  obliteriren  und  der  Tumor  aufhört  an 
dieser  Stelle  zu  wachsen.  Wardrop  ffihrt  einen  Fall  an,  ia 
dem  die  spontane  Heilung  durch  einen  in  der  Geschwulst  eintre« 
tenden  Brand  bewirkt  wurde.^ 

Diese  venösen  Geschwülste  sind  manchmal  sehr  efltstiAlend, 
indem  sie  bi)swe11en  sehr  bedeutende  ^Erhebungen   bilden.    Krf* 


kA  «in  fiiiMl  gükaiist,  irekhee  bei  der  Geburt  oberlitlb  Ae$  Ohrs 
«int  Ueliie  lappige,  blftiiidi  sdiiBinernde  Gesehwukt  hatte; 
4toBe  Q^aAmki  pvMrto  iiklit  «iid  hob  sich  fast  gar  iiieht  beim 
des  lebhaften  Kindes;  sie  blieb  stationär  bi«   zum  Ende 

swtHmi  fchregy  worauf  sie  «ach  dem  Obre  lu,  wohin  bereite 
tinige  «fweüeite  Venen  sich  erstreckten ,  allmahlig  zunahm.  6e- 
f«B  daa  5.  Jahr  hatte  das  Kind  eine  so  bedeutende  venöse  Oe- 
«dNHAit,  4a88  die  ganze  Ohrmnscbd  die  Form  eines  blänlfch- 
«•tben  dieken  Klompens  hatte.  Sa  wurden  keine  Heilyersuche 
^Mtcht^  4a  die  Mutter  des  Kindes  jeden  operatiTen  Eingriff  zu- 
tl«ifpiea>  Etwa  fier  Jahre  später  sah  Ref.  das  Kind  wieder;  die 
Tirikdae  Gesehwulst  war  fast  ganz  geschwunden,  nur  auf  der 
WnlereB  Seite  der  Ohrmusdiel  waren  einige  erweiterte  ¥enenv 
«MbtiMT,  4ie  sich  aufwärts  nach  dem  Schädel  zu  erstreckten. 
Wa  Miiller  meinte,  die  Heilung  sei  durch  Druck  herbeigefthrt 
wurde«,  indem  das  Kind  fortwährend  auf  der  kranken  Seite  im 
aeUalen  pflegte;  allein  es  ist  wahrscheinlicher,  dass  diese  Kern* 
fretsioB  'durch  die  zunehmende  Yerknöcfaerung  und  Vergrössening 
der  -Creaicblahnoehen ,  welche  Torzfiglich  awf  die  von  unten  auf*- 
iMgeoden  groaeeren  Yenenäste  wirken  konnte ,  erzengt  worden 
M.  iedesMla  geben  diese  spontanen  Heilungen  der  Tarikäseai 
'ttewftwtfkte  •auf  oder  m  der  Nahe  Ton  Knochen  eine  beaaeee 
f^^gaosa,  ah  die  in  nachgiebigen  Parthieen  beftndlichen ,  wo 
ihrer  Auadelmvng  und  Vergrössening  kein  Ziel  gesetzt  wird. 
Vielleieht  yerhäh  es  sich  ähnlich  mit  den  arteriellen  erektilen 
Geaehwikten. 

Wir  gAmgen  jrtzt  zu  den  Ursachen  der  Gefässmuttei^ 
fldkr.  Die  Ursachen  liegen  im  Dunkeln.  Das  sogenannte  Ver- 
aehen  -der  Schwangeren  apielt  keine  Rolle  mehr,  und  ea  iüt 
Am  80  Terwundert ich ,  daas  es  noch  Aente  gibt,  die  dupan 
glauben,  ris  ea  yerwunderlioh  wäre,  wenn  es  jetzt  noch  'Natup- 
feracher  gäbe,  die  den  WalUls^h  zu  den  Fisehen  rechnen  woll-* 
teu)  denn  die  Lehre  Tom  Versehen  stfitzt  sieh  auf  die  Mos  fohe 
ftenacrfiehkeit,  d.  h.  auf  die  entfernte  Aehnlichkeit,  wie  sie  nur 
ier  thigebildete  oder  das  Kind  als  solche  erkennt  Wenn  eine 
ttMlefkachwdst  blos  eine  entferirte  Aehnlichkeit  hat  mit  einer 
Spmne,  weil  Ton  4er  kleinen  Hittelmasse  lange  Geflsszweige 
tttgchen,  so  wird  der  Ungebildete  darin  die  Figur  einer  Spinne 
«Mkkao,  ^r  Uflterdehtete  aber  wird  diese  Aehnlichbeit  fir 
«hten  Sehen  hadlen  und  die  erkrankten  Gefisse  bis  tief  hinei« 
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▼erfolgen  und  dann  finden ,  das«  die  Fem  eine  gani  ahdere  lal, 
als  wie  sie  dem  rohen  Blicke  erscheint.  Ganz  ebenso  gehl  es 
mit  den  Muttermälern ,  welche  Maose,  Kr5ten,  Kiraehan  u«  dgL 
bedeuten  sollen;  die  Aelinlichkeit  ist  eben  so  nur  eine  ftnaaer- 
liehe,  in  groben  ZSgen  bestehende,  wie  die  des  WaUflaekea  mit 
den  eigentlichen  Fischen.  Bedenkt  man,  wie  viel  in  den  9  Mo- 
naten der  Schwangerschaft  in  unseren  verwickelten  Lebenarer- 
Jiiknissen  auf  die  Frau  einwirkt,  wie  oft  die  Schwangeren 
Schrecken,  Furcht,  Angst  und  Ueberraschung  erleiden,  wie  oft 
aie  dann  und  wann  in  Sorge,  Aerger,  Zorn,  selbst  Wuth  gern- 
«then,  und  wie  selten  dennoch  yerhältnissmissig  Miasgeataltete 
oder  mit  Muttermälern  Behaftete  zur  Welt  gebracht  werden,  — 
bedenkt  man  femer,,  dass ,  wenn  ein  mit  einem  Muttermale  oder 
einer  sonstigen  Missbildung  behaftetes  Kind  geboren  wird,  man 
gewöhnlich  in  dem  Gedächtnisse  der  Mutter  so  lange  hemmstd* 
bert,  bis  sie  wirklich  aus  der  Zeit  ihrer  Schwangerschaft  ir- 
ipend  einen  Vorgang  oder  einen  stattgehabten  Eindruck  herrpr- 
sucht,  wodurch  das  Versehen  bewiesen  werden  soll ,  bedenkt  man 
dieses  Alles,  so  wird  man  die  Lehre  yom  Versehen  mit  der  Lehre 
Tom  Geistersehen,  yom  Besprechen,  Behexen  u.  dgl.  in  die  Born- 
pelkammer  der  Geschichte  werfen*  Wenn  auch  zugegeben  werden 
muss,  dass  die  Einbildungskraft  durch  Erregung  dea  Nenrenay- 
atems  auf  das  Blutleben  und  somit  auf  die  Ernährung  wirken 
kann,  so  ist  doch  die  Verbindung  zwischen  der  Frucht  und  der 
Mutter  eine  solche,  dass  die  Wirkung  vom  Nenrensystem  der 
letzteren  aus  auf  die  erstere  so  gut  wie  gar  nicht  geschehen 
kann.  Man  bringt  gewöhnlich  die  Aehnlichkeit ,  die  die  Frucht 
in  geistiger  oder  körperlicher  Hinsicht  mit  dem  Vater  darbietet^ 
ja  die  Ererbung  von  Krankheiten  oder  Krankheitsanlagen  des 
leliteren  als  einen  Beweis  für  die  Einwirkung  der  Einbildung»- 
kraft  der  Mutter  auf  die  Frucht  yor,  allein  die  Aehnlichkeit  der 
Frueht  mit  dem  Vater  und  die  Ererbnng  yon  Krankheiten  und 
Krankheittanlagen  desselben  wird,  wie  es  bei  Thieren  deutlich 
an  sehen,  durch  dan  Akt  der  Zeugung  selber  bewirkt,  aber  nicht 
wihrend  der  Schwangwachaft  durch  die  Einwirkung  Seitens  der 
Mutter.  .Man  sieht  dies  deutlith  bei  den  Vögeln.  Weim  einem 
Huhne  eine  Zahl  Bier  untergelegt  werden,  und  nach  der  Au»- 
brfitung  aus  einem  Ei  ein  misageataltetes,  wunderlich  anzuachaur 
«ides  Hähnchen  auabriclit,  so  wird  es  Keinem  einfallen,  ansu" 
pahmen,  d«9ji  die  Henne  sich  yeriehen  habe,  weil  die  Bier  m 


nncUtiwaft  Httntfii  genoBumen,  ToUkxMamen  nnabhingig  ml 
roB  der  bnitMid«ii  Henne,  und  Ton  ihr  nichts  empitngen,  «k 
^0  SV  Entvickelttng  n$tiiige  Warme,  wie  dieses  die  Brutofen 
dentUch  dnrthnn.  Bei  den  Singethieren  ist  das  Verhaltniss  fast 
dasselbe;  der  Utens  ist  nichts  weiter  als  das  Nest,  werin  das 
beiraditete  Ei  ansgebrntet  wird,  und  die  Verbindang  der  Pla^ 
centa  mit  dem  Uterus,  wodurch  die  Frucht  mit  dem  Mutterkörper 
nsammenhingt,  ist  yiel  au  locker,  als  dass  Seitens  der  Mutter 
saf  die  letitere  besonders  eingewirkt  worden  könnte.  Die  Frucht 
ist  wahrend  ihrer  Bntwickelang  selbststandigen  Krankheiten  un- 
tecwocfen,  die  mebtens  als  Beformitilen  sich  manifestiren.  Zu 
diesen  Krankheiten  gehören  auch  die  angeborenen  Gefässmutter- 
■iler,  deren  ^ealelle  Ursachen  alierdiogs  nicht  bekannt  sind. 
Wir  woQen  nur  anführen,  dass  Chaussier  glaubt,  solche  Hut* 
termiler  seien  bei  den  Kindern  hiuüg,  deren  Mutter  oder  Vater 
an  chronischen  Bautentsfindnngen  leiden;  selbst  wenn  dieses  der 
Fall  wäre,  könnten  wir  uns  die  Entstehung  der  Gefissgeschwübte 
nicht  arkliren.  Wllssten  wir,  auf  welche  Weise  die  nach  der 
6Avt  bei  mehr  erwachsenen  Personen  bisweilen  entstehenden 
Ge&ssgeschwttste  sich  bilden,  so  würden  wir  yielleicht  daraus 
sif  dia  Bildung  der  Gefisemuttermiler  einen  Schluss  liehen  kön- 
nen, aber  auch  darüber  haben  wir  noch  keine  Kenntniss. 

Wir  wenden  uns  nunmehr  aur  Behandlung   der  Gefass' 
utteimaler.    Die  erste  Frage  wird  immer  die  sein,  ob  man  ein 
sekhfs  Uebel  der  Natur  au  fiberlassen,  oder  dasselbe  anaugreifen 
habe?    „Sind  die   angeborenen  Gefissgeschwfilste^S  *^S^  Boy  er 
(im  8.  Bande  seiner  Chirurgie),  „klein,  machen  sie  keinen  Fort- 
schritt, sind  sie  trager  Natur  und  sitaen  sie  so,  dass  sie  weder 
hindern,  noch  eine  Verunstaltung  bewirken,  so  kann  man  sie 
anangetastei  lassen ;  sie  dauern  fort  und  können  das  Leben  hin- 
durdi  bestehen,  ohne  irgend  wie   die. Gesundheit  au  gefährden«^ 
lacht  der  Tumor  aber  Schmers,  Tergrössert  er  sich  und  droht  er 
Tbsile  zu  erfasaen,  wo  es  nicht  möglich  wäre    ihn    anzugreifen, 
eda  eneugt  er  eine  auffallende  Entstellung,  so  muss  man  gegtn 
ika  die  Hilfe  der  Kunst  in  Anspruch   nehoMu."  —    Die  neuere 
Qiirurgie  hit   sich  hiemit  sehr  beschäftigt,  und   da  das  Uebel 
eia  rein  lokales  ist,  so  sind  es  auch  nur  lokale  Mittel ,   die  an-* 
gewendet  oder  Torgeschlagen  worden  sind»    Alle  diese  Mittel  las- 
ma  sich  in  folgende  3  Hauptkategorien  bringen:  I)  solche,  welche 
'ehin  wirken,  Ziströmnng  des  Blutes  nach  dem  Tumor  oder  dee- 
SL  i'eeo.  & 


B^n  Anstfnmloiig'  xn  y^hiiilern  und  demribtii  dadorok  attr^phiidi 
zn  maehtn;  3)  solche,  die  darauf  hiftwlrken,  die  kMnen  Gelasae 
des  Tumors  zu  obliteriren  und  in^eiu  fiftrdses  eder  fUirds-zeliiges 
Gewebe  umzuwandeln,  und  S)  solche,  welche  die  direkte  Au»« 
rottung^  des  Tumors  erzielen.  Es  gibt  Methoden,  welche  rerschie- 
dene  Mittel,  .die  zum  Theil  in  die  eine,  zumTheil  in  die  andere 
Kategorie  gehdreh,  rerbinden.  Wir  wellen  aber  der  Uebersicht 
wegen  diese  3  Hauptmethoden  einzeln  durchgehen. 

1)  Verfahrnngsweisen,  um  Atrophie  deaerekti- 
len  Tumors  zu  bewirken.  Hieher  gehören  a)  di«  Eottpres- 
aion,  b)  die  Anwendung  von  Adstringentien  und  RefrigerantieB 
und  c)  die  Unterbindung  der  hinilBhrenden  Arterien. 

a)EompressioB.    Damit  üese  ausführbar  sei,  muas  der 
Tumor  nicht  gross  sein  und  eine  feste  knochige  Unterlage  haben« 
Boyer  hat  dieeee  Mittel  mit  Erfolg  bei  den  erektilen  Geaehwfil' 
sten  angewendet,,  welche  auf  den  Scheitelbeinen,  auf  der  Stime, 
auf  den  Schläfen,  auf  der  Ifasenwurtel  und  auf  der  inneren  Par- 
thie  der  Augenbraunen  itiren  Sita  hatten.    Soll  die  Kottpreasien 
Wirkung  haben,  so  muss  «ie  permanent  sein  und  nicht  nur  die 
ganze  Fliehe  des  Tumors,  aondem  auch  den  gesunden  Rand  des- 
selben treffen  und  so  lange  fortgesetzt  werden,  um  die  OUilera- 
tion  der  Zellen  des  schwammigen  Ctowebes  und   der  kleinen  Oe- 
fiisse   herbeizuführen.     Der   Druck    geschieht  am    besten   durch 
einen  Apparat  in  Form  eines  Tonmikets,  das  so  ekigerichtet  sein 
muss,   dass  der  Druck   nach   Belieben  gesteigert   werden  kann. 
Wo  ein  solcher  Apparat  nicht  anwendbar  ist,  muss  man  einen 
anderen  Druckrerband  herzustellen   suchen.    Nach  Bojer  kann 
man  ihn  nicht  nur  anwenden,  wo  bereits  Tumoren  sieh  gebildet 
haben,  sondern  auch  wo  das  Maal  in  einem  blossen  reihen  Fleck 
besteht     Bei    seinem  eigenen  Kinde  hat  Boyer   dadurch  ein 
Muttermaal  an  dem  rechten  Schlafe  beseitigt.    Auch  andere  Auto« 
ren  haben  die  Kompression  mit  Erfolg  angewendet,  allein  in  sehr 
vielen  Fällen  hat   es  nicht  ausgereicht    Bisweilen  erzengt  ^er 
Druck  eine  Entzündung  im  Tumor  und  yeranlasst  dadurch  eine 
Obliteration  der  Gelisse.    Es  ist  dieses  ein  gind^liches  Ereignbs 
und  es   ist  möglich,    dasselbe   absichtlich  herbeizuffihren.    „Ein 
kleines  Mädchen,  erzählt  Robert,  <(?aself0  des  Bbf^Umm  18M 
pag.  81.) 9  I^B^^  ^   arterielles  Gefassmaal  auf  der  Stime;  man 
Tersuchte  die  Kompression,  die   ohne  Erfolg  war.    Darauf  stei- 
gerte man  den  Dntek  und  nach  kurzer  Seit  klagte  das  Sind  üker 
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Urnen  vmi  4«  iksit  naalmi,  «o  irorle  der  Vertan^  abgenoat« 
m«  Kau  ind  die  Gtsehwiilit  enlifodtt,  mit  einer  Blase  an 
fcr  OWrfidie  «nd  acluBeniiaft  bei  der  Berihrung;  die  P«l8ati<H 
BfB  diriB  hatten  anfgaUrt.  Mm  Merliess  nan  den  Turner  sieh 
idber  nnd  nteh  einig^er  Zait  war  er  TollkeoHnen  Teracliiniaden.^ 

k)Anv6ndnn^  von  Adatrln; entien  und  Refrige* 
r ai  1 1  e  B.  Di«  Wirknng  dieeer  Mtttel  iat  «dir  nnziiTerlAtsig ;  man  liat 
aar  wenig  avtlienüadie  AeHiagen  dnrdi  dieselben  erlangt  In  Eng-« 
liad  aBpfaU  man  nach  in  nenerer  ZeH  (^Br%H$k  and  Foreign 
meMeeU  ämem  IMII)  daa  Auflegen  von  Bleiextrakt  oder  eiskal- 
tiBi  BMeaaig  anf  den  Tnaaer;  Ueine  Kempressflii  darin  eingo« 
taacht  werden  «iglich  S  nul  emenertf  nach  einiger  Zeit  bildet 
lieh  eine  dicke  Hant,  walche  abflllty  weranf  daa  Mtttel  ron 
BeMtt  angewendet  wfrd  nnd  eich  abermab  eine  Hantachieht  bil- 
irt.  So  wM  man  fartfaiireii,  bia  der  g>ania  Tmnor  geschwunden 
ist  Anf  diaae  Waiae  aeilon  binnen  4  Waeiiea  kleine  Geflasge- 
icbviiata  beseitigt  wetdan  sein.  M5gUeh,  daas  dieaea  Hailyerfah*- 
na,  wo  Icein  anderoa  anwendbar  Ist,  oinifen  Brfelg  Tompricht; 
jedenbUs  wirle  aan,  wie  baiaits  erwiiui^,  eich  nicht  darairf 
Tifiaaaen  ktaMn.  *-«•  Bio  AwtwIhraDda  Anwondnng  Ton  Eis  odor 
etAaltafli  Wasser-  soll  aneh  nicht  gani  oiine  Wirkung  sein.  In 
elasM  Falle  orMicble  Abarnethy  (Snrgieal  Worke  U^  Z%t.) 
einen  galen  EaMg  dnrA  Verbinduig  dea  Diockes  mit  der  Kilte. 
Eh  SingUng  ntaUch  hatte  anf  der  PalaMirflache  des  Vorderarmes 
einen  l^UMr,  welcher  sich  bis  wr  Bandiiehe  orstnckte,  der 
TOBMr  gKch  voUkoamen  einen  Terwlckelten  Bar»  einer  Taube; 
tie  Hant  darfiber  war  wimer  nnd  bllnlldi  goArbt  nnd  die  Ge« 
Mhwulst  war  im  Zunehmen;  ein  Drackrorband ,  der  anf  den 
ganaen  Vorderarm  wirkte  nnd  atets  mit  eiskakem  Wasser  befench- 
Ut  erhsitan  wnrde ,  brachte  ToHkommene  Heilung.  In  einem  an- 
deian  feÜB^  wo  die  erektile  Oeachwulat  am  Rande  der  Augenr 
bMe  eaaa  nnd  nidit  homprindrt  werden  konnte,  wendete  derselbe 
Aaler  eine  Tordnnatande,  Kilte  eraengende  FÜssigkeit  an,  wo« 
■Ü  er  die  Stelle  atata  baibnAtet  eiliialt;  er  will  dadnri^  nach 
V«iaaf  einlgar  Monate  ToHfcoBMnene  Heilung  bewirkt  haben. 

c)  Unterbindung  der  hlAfthrenden  Arterien* 
Ue  Anoiegle  der  ereblllan  GeachwÜste  mit  den  Aneurysmen  hat 
lu  dimem  Veifiihran  gcAhrt.  Ea  ist  Tielfach  yersucht  worden; 
In  mdresan  lUlon  hik  ea  Heihing  bewirkt,  in  anderen  nnr  eine 
Tedlsittarmig  dea  Smneca  nad  wieder  in  anderen  gv  keinen  Er« 
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Mg,    ,,Die8e  Opefalitfn,  tagt  Rom  (a.  a.  O.)»  ut  la  dar  UM 
bei  manchen  erektilen  Geachirübten,  die  entweder  in  Folge  iltres 
Sitzes  oder  in  Folge  ihres   grossen  Umfanges  durch   andere  chi- 
rurgische Mitlei   nfcht  heimgesucht  werden   können,   gans  vor- 
trefflich.   Was  hittenwohl  Travers  und  Dalrymple  in^Fal- 
len,  wo  die  erektile  CSesehwulst  im  Innern  der  Augenhöhlen  sass, 
anders  thun  sollen?    Das  Uebel  wfirde  den  Kranken  luletit  den 
Tod  gebracht  haben,   die  nun  durch  die  Unterbindung  der  primi- 
tiven Karotb  gerettet   worden  sind.    Die  Unterbindung   ist  ent* 
weder  nur  ffir  eine  Arterie  oder  für  mehrere  nöthig.    Bald-  ver- 
übt man  sie  an   einem   einiigen,   grossen  ArterÄenstamme,  der 
dazu  dient,  das  ganze  Glied  mit  Blut  zu  versehen,  wo  die  erek- 
tile Geschwulst  ihren  Sitz  hat,  z.  B.  die  Unterbindung  der  Km- 
ralis,   der  Brachialis,    der  Karotis  u.  s.  w. ;  bald  ist  es  nöthig, 
mehrere  Arterienaste  zu  unterbinden,    die   die  Gefassgeschwulst 
umgeben  und  sie  ernähren.    So  wurden  von  Pelletan  in  einem 
Falle,   wo  eine  erektile  Geschwulst  die  Schlifengrabe   einnahm, 
die  OccipÜalis  und  Tempofalis  unterbunden  und  eben  so  habe  ich 
vor  etwa  SO  Jahren  wegen  eines  solchen  Tumors ,  der  die  rechte 
Hälfte  der  Oberlippe  und  einen  grossen  Theil  der  .Wange  einnahm, 
die  Labialis,  die  rechte  Infraorbitalis  und  die  linke  Krampfarterie 
unterbunden.^     Es  gibt  gewiss   erektile  Geschwülste,   wo   man   * 
die  Unterbindung  anwenden  kann,  wenn  man  auch  nicht  hoffen 
darf,  durch  sie  allein  zum  Ziele  zu  kommen;  jedenfalls  wird  man 
durch  sie  eine  Verkleinerung  des  Tumors  erreichen  und  den  an- 
deren Mitteln,  der  Kompression,  der  Kauterisation  oder  der  Aus- 
rottung einen  mehr  sicheren  Erfolg  vorbereiten.     Die  Unterbin- 
dung würde  noch   einen    viel  besseren  Erfolg  haben,    wenn  es 
möglich  wäre,   alle  die  blutzufthrenden  Gefassäste  zu  erreichen« 
Physich   hat  deshalb  vorgeschlagen,   den  Tumor  durch  einen 
ziemlich  tiefen  Einschnitt  in  seiner  Nähe  erst  zu  isoliren,  und 
dann  ihn  sammt  Haut  und  subkutanem  ZeHgewebe  zu  komprimiren* 
Auf  diese  Weise,  meint  er,  würden  die  Enden  der  durchschnitte- 
nen Arterien  leicht  aufgefunden  und  unterbunden  werden  könneA; 
allein  abgesehen  davon ,  dass  nur  an  gewissen  Stellen  dieses  Ver» 
fahren  ausführbar  ist,   hat  man  leine  Sicherheit,   die  Arterien- 
zweige zu  erreichen ,  welche  tief  aus  dem  Grunde  zum  Tnm<ff  ge-* 
langen.  •*—    In  neuerer  Zeit  hat  F  a  7  o  1 1  e   auf  diese  Idee  hin 
ein  ganz  anderes  Kompressionsverlakren  angegeben  nnd  mit  glück« 
lithem  Erfolge  mehrmals  dnrehgefiährt»    Er  will  nimlick  dam  Tft*' 


%m  tkenMLi  d«ii  ZvBxims  ton  Blut  etiliiehen,  aber  aucli  zn- 
gMch  ile  Masse  inm  Absterben  bringen.  Zn  diesem  Zwecke 
i^abt  ar  von  iirai  antg^egangesetiten  Seiten  die  Geftssgeschwnlst 
ae  naka  als  ndgÜdi  aneinander,  dann  stickt  er  in  selir  kleiner 
Batfanrang  yem  Rande  des  Tumors  eine  Nadel  so  durch,  dass 
aia  nögUakal  am  Gfwide  der  Masse  durchgeht  und  an  der  an« 
deren  Seite ,  'obenfdls  In  kleiner  Entfernung  vom  Rande  des  Tu« 
mara  durch  die  gesunde  Haut  xum  Vorscheine  kommt.  Solche 
Nadeln  stidit  er  mehrere  durch  und  xw ar  überall ,  wo  er  welche 
anbringen  kann.  Dann  legt  er  um  jede  Nadel  einen  Faden  herum, 
iHe  man  es  bei  der  nmsebfamgenen  Nath  au  thun  pflegt  und  sieht 
sie  fest  an.  Dadurdi  wird  die  erektile  Hasse  zwischen  Nadeln 
und  Fiden  ToHkemmen  eingeschnürt.  Nadeln  und  Fäden  bleiben 
se  lange  liegen,  bis  entweder  dito  Masse  abgestorben  ist  oder  bis 
dteNadeh  sich  durchgeeitert  und  die  Masse  durchschnitten  haben. -^ 
Dieses  F  a  y  o  1 1  e'sche  Verfahren  besteht  also  eigentlich  in  einer 
Verbindung  der  Kompression  der  zuführenden  Gefässe  mit  der 
Sappuration ,  indessen  ist  wohl  erstere  der  wirksamste  Akt  hierbei. 
Malgaigne  hat  dieses  Verfdliren  dahin  modifizirt,  dass  er  die 
Aussdmeidung  daarit  rerband,  wovon  bald  gesprochen  werden 
wird,  und  dass  er  in  einem  Falle  die  Zapfennath  statt  der 
umschlungenen  anwendete  (s.  dieses  Journal  Band  XI.  pag. 
4SS.)*  —  Wenn  es  auch  möglich  ist,  bei  den  arteriellen  6e- 
flflsmllem  durdi  die  Unterbindung  einzelner  Arterienzweige  gut 
zu  wirken,  so  würde  bei  den  vendsen,  oder  bei  denen  gemischter 
Orgaoisation  eine  solche  nichts  thun  können ,  aber  das  F  a  y  o  1- 
I  e'sche  Verfahren  Erfolg  verheissen.  Letzteres  ist  jedoch  da  nicht 
iBwendbar,  wo  die  erektile  Masse  sehr  tief  hinein  in  die  Schieb- 
tea  sich  senkt  und  demnach  unter  ihr  mit  Nadeln  oder  Fäden 
aicht  hindurch  su  kommen  Iräre. 

S)  Verfahrungsweisen,  um  die  Gefässstruktur 
ia  eine  fibröse  oder  zellig-fibröse  umzuwandeln, 
ffierher  gehören  alle  die  Mittel,  welche  darauf  hinwirken,  eine 
KaMnduttg  in  der'  erektilen  Maase  lu  erzeugen :  Haarseil, 
Akapanktur,  Punktion  mit  subkutaner  Zerschneidung,  Einschnei- 
en, Kauterlsatlbn,  reizende  Einspritzungen,  Vnccination  und  Ein- 
slide ndt  scharfen  Stoffen. 

a)  Haars  eil.  Es  erscheint  sehr  natürlich,  Fäden  durch 
Ae  erektile  Masse  durchzuiiefaen  und  sie  liegen  zu  lassen,  bb 
•ine  auppnratfra  IMtigfkeU^  eintritt    Shaw  siAeint  zuerst  sie 


vorg^Mklag«!!  SU  hüfm;  Ftirdin|ftoii  iNorih  of  Mn§lmi 
die.  and  surgid  Journal  1830)  imd  Maoilwain  (^Lat^dan 
die.  Ga».  Aug.  1834)  haben  dieses  Mittel  mit  Erfolg  gebra««ht. 
Letzterer  begnügt  eieb   nicht,  bloss  Fäden  dwdbxusklieay   son- 
dern er  sncbt  die  Eotxündungsthätigkeit    anch  noch   durch  Ver- 
bände mit  HSllensteinsalbe  nnd  Knpfersul^hatsalbe  ansvregen  und 
an  steigern.-  Indessen  gelang  es  nnr  seHen,   dio  ygame   erektile 
Masse  inEntiändang  an  rersetsen;  die  toi^  ansäen  angovendeten 
reisenden  oder  scharfen  Salben   wirkten   nur    auf  die   äuaserste 
Schicht  und  die   durchgeaogenen  Fäden  erzengten  nur   eine  ge- 
ringe Entzündung  da,  vo  sie  durchgingen |   liessen  aber  die  an- 
deren Tdllig  unberührt»     Yelpeau   will   di^r   die  Fäden  yer- 
▼ieifältigt  wissen  (seiont  muUiplu)  wie  er  es  nennt    ^Die  riel- 
fältigen  Haarseile  (seion»  multiples)    haben   mir  an   6  Kranken 
hübsche  Resultate  geliefert    Ist  der  Tumor  klein  und  ragi  er 
heraus,  so  i^t  eine  einfache  gerade  geobrte  Nadel  brauchbarf  ist 
ein  solcher  Tumor  grösser,  so  muss   die  Nadel  lanzenfdrmig  au- 
gespitst  und  unweit  dieser  Spitze  gekrümmt  sein;  ist  die  erektile 
Masse   subkutan  oder  erstreckt  sie   sich   tiefer   in    die  Substanz 
hinein,  so  muss  die  Nadel  wie  gewöhnlich  gekrümmt  sein.    Mit 
der  passenden  Nadel  ziehe   ich  3,  6,  10,  15  bia  20  Fäden  nadi 
allen  Richtungen  durch  den  Tumor  5   so  dass  derselbe   durch  die 
grosse  Zahl  ron  Fäden  gleichsam  gesteppt   wird,    ich  sorge  da- 
für, dass  jeder  Faden  eine  grosse  freie  Schlinge  bildet,   welche 
dann  in  der  Mitte  durchschnitten  wird.    Die  beiden  Enden  jedes 
einzelnen  Fadens  werden  zusammengeknüpft,  so  dass  er  gewisser- 
massen  einen  Ring  bildel^  der  leicht  und  frei  herauagedrebt  wer- 
den kann.    Die  freien  Portionen  aUer  dieser  Ringe  weribn  oben 
mittelst  einer  Scheibe  Diachjlonpflasters  befestigt,  um  sie  leicht 
fassen  und   herumziehen  zu  können.     Dieses  Herumdrehen  aUsr 
Ringe  wird  tagtäglich  wiederholt,   bis  die  ganze  Masse  lebhaft 
entzündet  ist,  was  gegen  Ende  der  ersten  oder  der  zweiten  Wo- 
che der  FaU  zu  sein  pflegt  t  dann  nehme  ich  die  Fäden  weg  and 
wende  örtliche  Mittel,  anfangs  erweiahende,  später  aertheilende 
an,    um    die  Entzündnng  etwaa  an  beruhigen.    Ist  der  Turner 
nicht  mehr  heias  oder  schmerzhaft,   edar  hört  er  auf,    sich  zu 
rerkleinern,  hat  er  in  sich  noch  spongiöae  Stellen,  die  noch  nicht 
obliterirt  zu  sein  scheinen,  so  werden  von  Neuem  Fäden  in  yer- 
schieden^  Richtungen  durchgeführt    Es  kann  nöthig  sein,  diesss 
3^4 mal  zu  wiedtdiolcit    Pa  jeder  ainitehie  Vßieu  koio«  m- 


hf  Wkiomt  hil,  alt  dflii  Kantl,  den  er  darohläult»  in.  eine 
jjMHHe  IUm«  uiurowa»delii9  io  wird  ein  wiederholtea  Durcb- 
Mün  untr  groMta  Anithl  toh  F&den  nalüriich  bei  erektilen 
<iasdiwiktea  ▼•&  tMfftr  Gvdiee  erforderUeh »  irenn  wirkliehe  Hei- 
b»g  Wwirkl  werden  seU|  es  darf  niebl  der  kleinsle  Lappen  oder 
B^fil  dar  araktibii  Haiae  Tafaehent  bleikan.  Im  Allgemeinen 
paart  diaaaa  \0iUbxm  mit  dan  Tielaahli|^n  Haaraeilen  nicht  für 
dia  iaciMB ,  okaiAiaUkhen  Gefiaamalaiv  Dagegen  ist  es  für  dieja- 
ygetty  waldie  die  Lippen  einnehmen,  im  Innern  des  Hnndea 
aüien^  varachiadane  Gegenden  des  Geeichte  nnd  in  der  sukknta- 
a«B  Sdiichl  Ihren  SUi  liaban,  ein  treiUchea  Mittel,  safeme  die 
Maaaa  ans  ainfaeham  arektikm  Gewebe  besteht  und  einen  nicht 
an  graaaan  ttniang  hai.  Bai  allen  Gasehwfilsten  dieser  Art«  wat- 
«ka  laare  Zwisehanräma  in  sich  haben,  von  grossem  Umfange 
alnd  oder  tief  in  die  Snbstans  hineinraiohen,  ist  es  besser,  an 
anderen  Methoden  seine  Ziflncht  an  ndimen/' 

Ref»  hilt  das  Ton  Velpean  aogageke&e  Verfahren  mit  den 
r^tans  w^mkiplm'*  ffir  ein  aefar  langweiliges  und  wenig  wirksa- 
mes, das  gegen  andere  Metheden  sehr  aarudcsteht. 

b)  Aknpnnktttr.  Ref.  unterscheidet  fewischen  einfacher 
Panktnr  mit  bleibenden.  Nadeln,  Galyano-Punktttr  nnd 
Pnaktor  mit  glühenden  Nadeln,  liallamand  in  Montpellier 
hat  nerat  einfache  Nadeln  dirch  die  erektile  Masse  in  rerschie- 
dener  Hkhtnng  durchgeschoben  nnd  sie  dort  ferhsrren  lassen, 
bis  tMtigaBltenng  eingetreten  war;  nm  die  Nadeln  herum  schlang 
er  ^en  Fade»,  um  dieaa  in  baiestigen.  Der  Unterschied  von 
dem  FajollVaAen  Verisliran  besteht  darin,  dass  die  Nadeln 
nkht  dnrch  die  geannde  Haut  geführt  «bd  diese  nicht  ron  bei- 
d»  Seiten  lusammengedringt  wird,  somit  das  Abschnüren  nnd 
Kampiiiüren  fehlt.  Später  nahm  Lallemand  Insektennadeln 
van  miasigalr  Diaka;  die  an  feinen  Nadeln  erregen  nicht  Eotxün- 
dang  genvg.  Ist  die  •erektile  Masse  aak  gross,  so^  mtiss  man 
■ach  und  nacfc  isamer  aiehr  Nadeln  dnrchateeben  $  in  einem  Falle 
hat  Hr.  L.  IfO  Nadeln  angewendet,  abglaieh  der  Tumor  nicht 
eehr  gross  war.  Maaea  VavMiran  hat  rar  dem  der  ^^seians  muh 
Üfk^  aahr  wenig  veraua,  ja  aa.ltaht  ihn  noch  nach,  da*  die 
Üden,  aach  der  Methede  von  Velpean,  hin-  und  herbewegt 
werden  ki^nnen  nnd  leichter  Enfaündung  nnd  Eiterung  erregen^ 
ib  die  Nadeln.  —  Aus  dem  Grunde  haben  Einige  rorgeschkgen, 
ivei  Mädeln  ainanaapkeay  die.  inne(|ialh  dir  arektHen  Maaee  mit 


n 

ihren  SpiUen  Bich  treffen  und  in  Berihnnig  bleiben;  jeAe«  ka»- 
ans  siebende  Ende  der  beiden  Nadeln  wird  mit  den  beiden  Polen 
einer  kräftigen  Batterie  oder  eine»  magneto  -  elektriachen  Kote- 
tionsapparates  in  Berfihmng  gebracht.  Die  Verauche  dieser  Art 
haben  indessen  venig  Erfolg  gebracht;  sie  bewirkten  nur  eine 
sehr  geringe  Entzündung  an  dem  Berührungspunkte  beider  Na- 
deln;  übrigens  brauchten  die  beiden  Nadeln  mit -ihren  Spitson 
nicht  gerade  sich  au  berühren,  um  die  Kette  au  schlieasen,  soiir- 
dem  nur  einfach  eingesteckt  zu  werden,  weil  die  Substanz  zwi- 
schen ihnen  die  Kette  yenrollstandigt.  —  Man  glaubte,  daa 
Ziel  schneller  zu  erreichen,  wenn  man  weissglühend  gemadite 
Piatinnadeln  in  die  erektile  Masse  einschob;  Berard,  Lenoir 
und  einige  englische  Chirurgen  haben  dieser  Methode  das  Wort 
geredet.  Nachdem  die  glühend  gemachten  Nadeln  in  yerscUe- 
denen  Richtungen  eingesenkt  worden  sind,  wurden  sie  zurück- 
gezogen; Blutung  erfolgte  nicht,  weil  die  Verbrennung  in  dem 
Stichkanale  sie  verhinderte.  Der  Erfolg  soll  ein  sehr  guter  sein ; 
Ref.  hat  dieses  Verfahren  nicht  yersucht  und. kann  darüber  nicht 
urtheilen.  Es  gehdrt  indessen  yiel  Gewandtheit  dazu,  da  die 
weissglühend  gemachten  Nadeln  schnell  erkalten.  Eben  dieses* 
Vmstandes  wegen  hat  /nan  rorgeschlagen ,  eine  mit  einem  dicken 
Kopfe  rersehene  Platinnadel  anzuwenden,  da  sie,  wegen  dieses 
Kopfes,  wenn  sie  glühend  geworden,  länger  sich  glühend  erhilt. 
Eine  solche  Nadel  muss  natürlich  mit  einer  Zange  gefasst  und 
gehandhabt  werden.  Steht  der  Kopf  der  Nadel  etwas  Ter,  so 
kann  man  auf  denselben  ein  kleines  Glüheisen  aufsetzen  und  «so- 
mit die  Nadel  länger  glühend  erhalten  und  die  Kauterisation  eintf 
kurze  Zeit  hinter  einander  wirken  lassen.  Es  muss  dieses  Ver- 
fahren noch  näher  geprüft  werden. 

c)  Subkutane  Zerschneidung  der  erektilen 
Textur.  Eine  feine  zweischneidige  oder  Staamadel  wird  am 
Rande  des  erektilen  Tumors  in  denselben  eingeschoben  und  nach 
rerschiedenen  Seiten  hin  und  her  bewegt,  um  die  erweiterten 
Gefässe,  so  wie  die  Zwischentextur,  überall  zu  zerschneiden.  Dann 
wird  die  Nadel,  die  nur  einen  Stichpunkt  gebildet  hat,  zurück- 
gezogen und  hierauf  werden  Kompressen,  welche  mit  udstiiag^ 
renden  Flüssigkeiten  getränkt  sind,  aufgelegt.  In  England  Ist 
dieses  Verfahren  besonders  häufig  geübt  worden  (Brodle);  es 
soll  viele  Erfolge  gehabt  haben. 

d)Einscbneidung«     In  England,  —  der  Name  des 


irion  kt  wm  nidrt  Mannt  — -,  bt  rorg^i cUagen  wwtitn  j  in 
i$  «nMb  Hasse  in  der  Riehtung  ihres  g^rdssten  DurchmeBsen 
tMi  Bnschnllte  su  machen,  und  awar  bis  auf  die  gesunde  Textur 
vd  In  dk  Sdnitte  Schwimme  einzulegen,  nm  die  Verblutung 
m  hemmen,  dann  aber  andere  Schwämme  um  den  Tumor  herum- 
nbgan,  min  die  mflOirenden  Gcfässe  zu  komprimiren;  der  Ap- 
imt  wird  durch  Klebepflasterstreifen  und  durch  einen  geeigneten 
bntcativTtrhaad  festgehalten.  Nach  einiger  Zeit  wird  Eiterung 
dalrtleB  «nd  die  Geschwulst  schwinden.  Erfolge,  die  für  dieses 
TirCihren  sprechen,  sind  nicht  mitgetheilt  und  die  Gefahr  der 
YiiUitung,  nrtamentiieh  bei  Kindern,  ist  sicherlich  hier  sehr  gross. 
e)  Kauterisation.  Es  ist  hier  nur  ron  der  Kauterisation 
ib  einem  Mittel  die  Rede,  die  Entsfindung  su  erregen,  nicht 
ikir  TMi  ihr  als  Ton  einem  zerstörenden  Agens.  Man  hat  das 
fikbeiien  gegen  die  erektilen  .GeschwUlste  wenig  in  dieser  Ab- 
lidit  angewendet,  und  es  ist  die  Frage,  ob  es  nicht  unter  Um- 
ittaden,  entweder  in  unmittelbarem  Kontakte  oder  aus  Entfer- 
BiBg  angewendet,  passend  sei?  Guersant  hat  in  neuerer  Zeit 
iSaige  hfibsche  Erfolge  dadurch  erlangt  und  selbst  bei  Telangiek- 
tasieia  im  Antlitse,  auf  dem  Kopfe  und  am  Halse.  Durch  bo- 
katiimes  Berühren  mit  dem  schnell  wieder  entfernten  Gluheisen 
vvde  die  erektile  Masse  schnell  in  Eiterung  rersetzt  und  ge- 
kiiU.  — «  Wardrop  schlug  bei  grösseren  Hassen  die  stellen- 
velw  Kauterisation  (camierisaHon  parcellaire)  Tor;  im  Umfange 
las  erektSen  Tumors  nimlieh  sollen  2 — 3  —  4  oder  mehrere 
eHmde  Stellen  duith  Aetskali  eingerichtet  werden;  diese  eitern- 
äa Stellen  reichen  nach  Wardrop  yoUkommen  hin,  die  ganze 
Xine  in  ndhisi?e  Entzündung  zu  versetzen.  Es  wird  die  erek- 
tile Geschwulst  mit  einem  Klebepflaster  bedeckt,  das  so  viele 
Mer  hat,  als  Fontanelle  angelegt  werden  sollen.  Ist  der  Tu^ 
■ir  klein,  so  ist  ein  Loch  von  8  —  S  Lin.  im  Durchmesser  hin- 
nüend;  bei  grösseren  Massen  bedarf  man,  wie  gesagt,  S--4 
Ms  S  solcher  Löcher.  Auf  ein  solches  Loch  setzt  man  einen  Stift 
Aelskali  auf,  reibt  ihn  sanft  einige  Minuten  lang  ein,  bis  die 
Bnt  brinnlieh  erscheint ,  was  ein  Zeichen  Ist,  dass  sich  bereits 
•ia  Ualner  Schorf  geUldet  hat.  Nachdem  mit  jedem  der  Löcher 
•a  Terfahven  ist,  überdeckt  man  das  ganze  mit  Diachylonpflaster. 
Bi  eatrteht  kein  Schmerz;  ein  trockener  Schorf  bildet  sich  und 
fiDt  nach  einigen  Tagen '  ab ;  es  zeigt  sich  dann  ein  kleines, 
•Wge  lüien  grosses  Geschwur  an  Jedem  Loche,  .  Dieses  6%- 
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Khwfir  UfBt  Uta  eitern ,  indem  man  ee  nit  einluh  mit  dem 
iHftcbylonjiiasfcer  bedeckt.  Will  elni^  Tage  spater  eitetf  der  €l^- 
eciiwüre  yernirben,  go  legi  man  auf  die  Stelle  ein  sehr  klelass 
Stack  Aetzstein  yen  der  Grosse  einer  kleinen  Lim«,  das  mitMst 
eines  Pflasters  darauf  erkalten  wird;  ein  neuer  Schorf  Mgt^  nach 
seinem  Abfall«  ist  das  Geschwür  noch  tiefer;  diese«  Yerfahien 
wiederholt  man,  so  oft  es  nothwendig'  wird,  und  gerwdhDUdi 
pflegt  schon  nach  der  dritten  oder  vierten  WiederiMdmig  die  ganae 
Hasse  am  schwinden  und  Heilung  einzutreten*  —  Diese  Patsallar- 
Kauterkation  ist  ron  T  a  r  r  a  1  geprüft  und  von  ihm  sdir  wirk- 
sam befunden  worden  (Archives  gin.  de  JfiM.,  Fetr.^  7.  Yf)\ 
nach  einem  bis  mehreren  Monaten  tritt,  wie  er  behauj^tit,  fast 
unfehlbar  Heilung  ein;  die  Dauer  der  Kur  ist  abhängig  von  dev 
Volumen  de« Tumors.  Bedenkt  man,  dass  dieses  Verfahren  leickt 
anwendbar,  schmerzlos,,  ohne  alle  Gefahr  ist  und  keine  yerufr- 
staltende  Narben ,  wie  da«  Toliauf  gesetzte  Glfihei8«n  ode^  Ac 
Aetzutig  in  Hasse  hinterlässt,  so  kann  man  es  woU  em^f^hte, 
und  in  der  That  wird  diese«  Verfahren  von  allen  übrigen  auch 
am  meisten  geübt  —  Velpeau  hat  es  zu  rerbessem  geiudit; 
seine  Uethod«  nennt  er  „Cniilmaafton  en  nappe^.  „Ich  be- 
diene mich,  sagt  er  (a*  a«  0.))  eines  Stückes  Aetzkali  T«n  dir 
Form  eines  Höllensteinstiftes;  dieses  Stück  erfasse  ich  entweder 
mit  einer  Pinzette  oder  mit  den  umwickelten  Fingern  oder  mit- 
telst eines  passenden  Träger«;  ich  feuchte  die  ztt  atiend«  Biehe 
an  und  reibe  nun  das  Aetzkali  auf  alle  Buchten  und  VorsprüB^ 
langsam  und  behutsam  ein,  so  dass  nichts  daron  auf  die  geiMde 
Haut  kommt  Kein  Verband  ist  darauf  nothwendig;  so  wie  dk 
Kruste,  was  nach  4,  6,  10  Tagen  geschieht,  *  abgefallen  iit» 
wiederholt  man  dasselbe  ManlhiTre^  bis  keine  Spur  ton  der  krair 
k0ti  Hasie  mehr  zurückgeblieben  ist.  Eitert  dann  die  gesAnde 
Flach«,  «hne  sUh  rernarben  zu  wallen,  so  wird  sie  Terininden» 
wie  jede  andere  eiternde  FIfich«,  bis  «i«  eingetrocknet  ist/^  He* 
«es  Verfahren  ist  einfacher,  als  das  Wardrop'sch^,  *-^  «b  aber 
ebeur  so  wirksam,  muss  erst  eine  mehrfache  Erfahrung  entatfhtfidei» 
Di«  ^yCämieritaiiott  «n  nappe^'  pasat  TieUeleht,  w«nn  das  etek«- 
tu«  Gcfass  sriir  oberflächliche  oder  inaelfirtnig«  Stellen  bfUit  *^ 
WIU  man  dieses  Verfahren  einschlagen,  s«  ist  sicherlich  die  Wie» 
iMr  Aelaput« ,  besonders  aber  der  mit  HüUä  derselben  bereite!« 
Filhos'sdie  Aetastift  dem   gewöhnlichen  Aetakali    TOfsuiiehea, 

will  iM«t  gar  m  leiakt  rerlanft  und  nicht  «9  lieber  in  die  Itf  fr 
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•Ml,  tb  i«Bf*  —  Dt  dies«  Atfteliiittd  voHkomMn  tiunrtlckei, 
M  ifl  k«ui  Grand  rorhanden,  Bodi  ander«  d^rg^leichen  TonvichUh 
gtt;  kMitMitrirte  Sauren,  atsende  Merknrialien  oder  gar  Arsenä 
lU  ftrwerflkh,  tfaeik  wegen  der  groesen  Schmenen,  die  sie 
megen,  tkeik  wegen  der  Gefikrliehkeit  ikrer  möglichen  Ab- 
Miptftn« 

Jedoeh  auf  eüi  Mittel  mose  Refer.  aufmerksam  maihen,  das 
figen  Kondyküe  viel  angewendet  worden  und  auch  gegen  Te- 
laigiektaaieen  sich  sehr  erfdgreick  erwiesen  hat,  nämlich  ge^ 
filferte  Sabiaa  (2Theüe)  mit  gepulveriem,  gebranntem  Alaun 
(iTk);  dieses  Pulver  wird  auf  die  ^ektile  GeschwuLit,  nachdem 
liege  Khwadi  beleuchtet  werden ,  au^epudert  «nd  mit  einem  Mi- 
aiitvpinsel  wird  alles,  was  etwa  davon  auf  die  benachbarte  ge- 
nadeHattt  gekommen,  weggenommen»  Sltit  der  Tumor  so,  dass 
im  bhMso  Aufrtreuea  leicht  gefihrlich  sein  könnte,  z.  B*  weHn 
IT  am  Angenlide  oder  im  inneren  Augenwinkel  seinen  Sitz  hat, 
ve  üntt  etwas  von  dem*Pniver  ins  Auge  kommen  könnte,  so 
kian  man  das  Aetzpulver  behutsam  mit  dem  kleinen  Pinsel  über- 
lU  anf  den  Tumor  auftragen.  In  ganz  kurzer  Zeit  hat  sich  das 
Pilver  ohne  allen  Schmerz  mit  der  obersten  Schicht  des  Tumors 
la  einer*  trockenen ,  gelblich -braunen  dünnen  Ernste  verbunden; 
|e|«n  Abend  wiederholt  man  das  Auftragen  des  ätzenden  Pulvers, 
m  nächsten  Tage  wieder;  die  braune  Kruste  kann  dann  abge« 
aenmeii  werden  und- es  wird  von  Neuem  das  Pulver  aufgestreuet 
tod  iamer  so  fortgefahren,  bis  die  ganze  Masse  geschwunden  ist. 
bt  der  Tnmer  klein  und  lach ,  so  geschieht  dieses  sehr  bald; 
ki  grosseren  GesehwiUsten  dauert  es  wohl  Wochen  lang.  Das 
Palver,  -^  vielleicht  hauptsächlich  die  Sabina,  achdnt  verkuna- 
•emd  auf  die  kleinen  Gefässe  zu  wirken  und  sie  gleichsam  iti 
ibnr  Vitalität  zu  ertddten,  ohne  sie  eigentlich  zu  fcerrodiren.  -r- 
tdn^  imt  adeb  das  Auflegen  kenaentrirter  Essigtäuf  e  auf  die  Ge^ 
fissgeediwtkAe  sehr  wirkisn  gefunden )  es  scheint  dieselbe  koagn- 
linni  anf  den  Inhalt  der  Gefässe  eu  wirken,  Uur  ist  es  fraglich, 
A  nicht  iMleicbt  mit  der  Anwendung  der  konzentrirten  Essig- 
•iaie  Eineehneidungen  Verbunden  werden  können.  —  Auch  das 
Iieeset  möchte  zu  versucheli  sein. 

0  Reisende  Einspfitsungen«  Monteggia  in  It»- 
liamidLloyd  iit  England  haben  angerathen,  von  der  Seite 
Wr  in  den  erektilen  Tumor  einen  Einstich  zu  madien,  von  dier 
M  Baptkhe  wb  nach  niehrtoen  Richtungen  hin  Ueiiit  Kanib 
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ins  Innm  der  HaM6  einxnbohren ,  das  Ende  einer  Anel'eeleli 
Spritxe  in  den  Stichpnnkt  einsusetien  und  von  dieBem  Punkte 
aus  irgend  eine  reizende,  ätzende  oder  koagulirende  Flüssigkeil 
mittelst  der  genannten  Spritze  einzutreiben.  —  Berard  modl- 
fizirt  spater  dieses  Verfahren  dahin,  dass  er  zuerst  eine  Anzahl 
ziemlich  dicker  Nadeln  von  verschiedenen  Punkten  aus  in  dan 
Tumor  einsenkte,  sie  darin  5 — 6  Tage  verweilen  Hess,  dann  aie 
herauszog  und  in  alle  dadurch  gebildeten  Kanälehen  Bellos^- 
sehen  Liquor  einspritzte.  Eine  phlegmonöse  Entzündung  mirde 
dadurch  erzielt,  die  Hasse  schwand  in  Folge  dieser  Entzündung, 
aber  es  blieben  da,  wo  die  Kanälchen  waren,  verhärtete  Punkte 
oder  Streifen  zurück,  welche  ziemlich  lange  verharren,  ehe  sie 
sich  verlieren.  —  Dieses  Verfahren  ist  jedoch  ein  ziemlidi 
schwieriges,  —  wenigstens  ist  es  schwieriger,  in  den  kleinen 
durch  die  Einstiche  bewirkten  Kanälchen  Einspritzungen  zu  ma- 
chen, als  man  denkt  Sind  nämlich  die  Kanälchen  frisch,  so 
sind  sie  voll  Blut  und  der  feine  Strahl  der  AneTschen  Spritxe 
dringt  nicht  tief  ein;  sind  sie  älter,  so  obliteriren  sie  sich  sehr 
schnell  und  die  Einspritzung  bleibt  erfolglos.  In  neueren  Zeiten 
hat  man  in  Frankreich  angerathen,  Jod  einzuspritzen,  aber  es 
macht  dieses  die  Sache  nicht  viel  besser. 

g)  Vaccination.  Hodgson,  Earle,  Dowing,  Cu- 
-min  und  Andere  sind  auf  den  Gedanken  gekommen,  auf  die 
erektile  Hasse  Vaccinestoff  einzuimpfen  und  dadurch  in  ihr  eine 
Entzündung  und  Eiterung  hervorzurufen;  sie  kamen  darauf  durcli 
die  spontanen  Heilungen,  welche  bei  variolkranken  Kindern  Pocken- 
pusteln auf  den  erektilen  Geschwülsten  oder  deren  Nähe  hervor- 
gerufen haben.  „Ich  habe,  sagt  Velpeau  (a.  a.  0.),  dieses 
Verfahren  versucht  und  anempfohlen.  Die  Analyse  der  auswärt« 
mitgetheilten  Beobachtungen  und  meiner  eigenen  hat 'mich  über- 
zeugt, dass  die  Vaccination  gewisse,  sowohl  arterielle ,  als  vendse 
erektile  Geschwülste  der  kutanen  Fläche  zu  beseitigen  vermag ; 
aelbst  bei  einem  Kinde,  welches  einen  Hühnerei  grossen  Tumor 
von  gemischtem  Charakter  an  der  Unterlippe  und  einem  TheUe 
der  Wange  hatte,  wurde  dieser  durch  die  Vaccinatiob  weggebraeht.^ 
Dieses  Hittel  kann  aber  nur  Erfolg  haben  bei  den  in  der  Kulis 
oder  Schleimhäuten  sitzenden  erektilen  Hassen;  bei  den  subkuta- 
nen kann  sie  nichts  nützen.  Auch,  würde  sie  bei  Kindern 
anwendbar  sein,  welche  noch  empfänglich  für  de^n  VaccinestoiT 
mni.    Will  man  es  anwenden^  so  macht  man  eine  groase  Zahl 


kpfflidiei  diete  dfirfen  hdcluiens  4 — 5  Linien  yon  einander' 
atCsnt  Muu  Anacliirelliing,  Entiündnng  und  Eiterung  hemäch- 
tigi  fick  der  g«nsen  Matte  und  diese  beseitigt  sich  mit  Hinter- 
laifing  einer  fetten  und  guten  Narbe. 

k)  Einimpfung  und  Einreibung  scharfer,  Ent- 
itndung  erregender  Stoffe.  Lafargue  hat  rorgeschla- 
gtn,  Krotonöl  daiu  au  benutien.  Auf  die  Flache  und  in  den 
Rand  eiaer  erektilen  Geschwulst  macht  er  eine  nöthige  Anaahl 
ftB  Eiaalichen  mittelst  einer  in  Krotonöl  getauchten  Lansett- 
tpitie.  Jeder  Einstich  gibt  sogleich  eine  grosse  Papel,  welche  36 
Stunden  nachher  in  eine  hübsche  fumnkelartige  Pustel  sich  um- 
wandelt. Durch  die  Anniherung  der  Pusteln  an  einander  entsteht 
m»  an  der  Basis  rothe,  an  der  Spitie  mehrere  weisse  Stellen 
darkietende,  heisse^  schmenhafte,  renitente  Geschwulst,  die  die 
gaaxe  erektile  Masse  gleichsam  desorganisirt  hat.  Etwa  2  Tage 
aadiber  nimmt  die  Entzündung  ab;  —  die  Wunde  reinigt  sich 
ind  et  enengt  sich  eine  grosse  geschwürige  Fliehe,  die  man 
umA  Umttinden  behandelt  Es  würde,  meint  Hr.  L.,  gefährlich 
sein,  mehr  als  6  Einstiche  zu  machen,  besonders  an  sehr  klei- 
nen Kindern,  denn  statt  eines  massigen  Fiebers  würde  dann  ein 
sehr  lebhaftes  eintreten,  das  man  nicht  immer  zu  bemeistem  im 
Stande  ist.  Hehrere  Falle  sind  ron  Hrn  £.  zur  Bestätigung  die- 
ser Angaben  ang^eben.  — 

Zu  erwähnen  ist  hier  auch  die  Einreibung  Ton  Brechwein- 
steinaalbe  auf  die  erektile  Masse,  damit  diese  zur  Entzündung 
und  Puftelbildung  angeregt  werde;  die  Wirkung  soll  sich  yoh 
der  des  Krotondls  nicht  sehr  unterscheiden. 

t)  Verfahrungsweisen  zur  Ausrottung  der  erek- 
tilen Geschwulst.  Hierher  gehört  das  Ausschneiden, 
jie  Amputation,  die  Abbindung  und  die  gänzliche  Zerstö- 
rung durch  Kauterisation  in  Masse. 

a)  Ausschneidung.  Daran  dachte  man  natürlich  zuerst, 
aber  die  durch  den  Snbstanzyerlust  gebildete  Entstellung  und 
dann  die  gefährlichen  Blutungen  führten  zu  dem  bisher  genann«. 
ten  milderen  operatiren  Eingriffe.  J.  L.  Petit,  welcher  beson- 
jkn die  Ausschneidung  lobte,  bestand  darauf,  die  Schnitte  im  ge«.' 
sinden  Fleische  au  machen,  um  die  Verletzung  der  dilatirten  Gefässe 
zu  Teimeiden;  auch  wollte  er,  dass  die  Ausrottung  sehr  sorgsam 
gMUhe,  damit  nichts  yom  kranken  Gewebe  irgendwo  zurück-« 
Heibe^  weil  er  dnton  ein  neues  Aufiruchem  fürchte,     Indei^seii. 


ist  diese  Furcht  wohl  übertrieben ,  denn  die  Erfahmnf  htt  ge* 
lehrt,  dftss  das  erektile  Gewebe  nicht  so  zu  wnchem  geneigt  ist, 
als  etwa  das  Schwammgebilde;  auch  wurde  die  konsekutiTe  Entzfln- 
düng  alle  die  Reste  des  erektilen  Gewebes  beseitigen.  Ohgleisk 
die  Blutung  allerdings  furchtbar  ist,  so  ist  es  doch  Hehreren  ge- 
lungen, selbst  ganz  grosse  Tumoren  auszuschneiden.  Gibsos  in 
Philadelphia  wiH  die  Ausschneidung  portionenweise  TOigvnommeB, 
und  jedesmal  die  durchtheilten  Gefasse  bündelweise  unterbunden 
wissen.  Dieses  ist  aber  nicht  gut  ausführbar  und  wefl  sowehi 
bei  diesem  Verfahren  als  bei  dem  Petifschen  Kinder  «ich  Tsr^ 
blutet  haben  und  in  den  Tod  (W  ar  d  r  o  p)  oder  in  todtliche  Olmmadit 
(Roux)  Terüelen,  so  hat  man  die  Ausschneidung  meialens  snfg»* 
geben  und  sie  höchstens  bei  ganz  kleinen  Tumoren  gestattet  -^ 
Erst  in  unseren  Tagen  hat  Halgaigne  durch  Benutiung  des 
FayoUe'schen  Verfahrens  (s.  oben)  die  Ausschneidung  wieder  ein- 
geführt und  zwar  in  einer  Art,  dass,  wie  es  scheint,  sowohl  die 
Gefahr  der  Verblutung  als  der  Entstellung  Terhütet  wird  (s.  Joap* 
nal  für  Einderkrankheiten,  No¥.~Dezemb.  1848,  S.  43S)$  vir 
müssen  darauf  verweisen. 

b)  Amputation  des  Theiles,  woran  das  Gefis»* 
maal  seinen  Sitz  hat  „Nimmt  dasUebel,  sagt  Prot  Ro uz, 
einen  nicht  sehr  umfangreichen,  gleichsam  yon  den  Nadibardieir 
len  abgegränzten  Theil  ein,  wie  die  Lippen,  die  Vorhaut,  dit 
grossen  Lefzen,  die  Finger,  die  Zehen,  so  kann  man  Tielleickt 
der  einfachen  Ausschneidung  die  Amputation  des  gansen  Theiief 
Torziehen;  so  macht  man  es  bei  der  Lippe,  wenn  sie  vom  Krebs 
behaftet  ist  Man  macht  zwei  Schnitte  auf  beiden  Seiten  der  kran- 
ken Masse  und  zieht  sie  so,  dass  sie  unterhalb  derselben  sich 
treffen.  Dadurch  wird  ein  Dreieck,  welches  die  kranke  Masse 
enthält,  ausgeschnitten;  die  beiden  Wundrinder  werden  hierauf 
mit  einander  yereinigt  Diese  Operation,  sowie  die  Amputation 
überhaupt,  passt  da,  wo  die  erektile  Masse  sehr  tief  geht  und 
sehr  ausgedehnt  bt,  obgleich  auch  hierbei  oft  noch  die  Krankheit 
sich  wiedererzeugt.^^ 

c)  Abbindung.  Diese  ist  auf  rerschiedenr Weise  gemacht 
worden.  Hat  der  Tumor  nur  einen  schmalen  Stiel  oder  Hals, 
was  aber  sehr  selten,  so  kann  ganz  bequon  der  Faden  kreisför- 
mig um  denselben  gelegt  werden.  Man  müsste  sodann  den  Tu- 
mor fassen,  ihn  etwas  Tortiehen  und  nun  erst  den  Faden  umle* 
ge&i  um  wo  mdglich  selbsl  etwas  geminde  Kutii  mit  eiiiiusdiBi^ 


itt.  «^  Irt  aber  4er  8tiel  lu  Ikrdit,  im  ehiMi  i\id«ii  InpeisfSrmfg» 
kram  sn  legen,  so  ktnn  man  die  Ligatjur  spalten.  Man  zieh^ 
jea  Tomor  etwas  Tor,  stidit  an  der  Baeis  eine  mit  einem  dop- 
pelten Faien  beiriJfiiete  Nad«l  darch,  theiit  dann  den  Faden  und 
biilet  dan  ainea  Fadan  am  die  eine,  den  anderen  um  die  andere 
Ulfte  dea  Tnmors  henmi}  Lawrence,  White,  J.  Bell  be- 
ienten  rieh  diaeee  Verfahrens  mit  Erfolg.  —  Ein  anderes  Ver- 
fiihren  enfficii  besteht  darin,  dass  man  unterhalb  des  Tumors 
ivei  Ifadehi  so  durchsticht,  dass  sie  im  rechten  Winkel 
liik  krcuxei,  mittelst  dieser  If adeln  die  Masse  in  die  Höhe  hebt 
«ad  unter  ihnen  einen  Faden  kreisförmig  herumlegt  und  fest- 
i^irl;  as  wird  auf  diese  Weise  vem  Faden  die  gesunde  Textur 
gebssL  ist  der  Turner  klein,  so  ist  eine  einzige  Nadel  hinrei- 
ckod;  bei  gi6sseren  Tumoren  sind  swei,  auch  mehr  Nadeln,  erfor^ 
lerlich.  -^  Es  seil  aber  die  Unterbindung  des  gansen  Tumors, 
vis  sie  auch  gemacht  wird,  lebhaften  Schmera,  konsekutiTe  Blu«^ 
taagen  und  bei  Kindern  selbst  Schmerz  verursachen.  — 

d)  Zerstörung  durch  Kauterisation  in  Hasse. 
Bities  geathteht  durch  Zerstörung  mittelst  des  fest  aufgesetsten 
GÜhciaena  eder  durch  Anwendung  kenzentrirter  Säuren.  Ersteres. 
llitM  ist  migewendet  worden,  aber  die  Entstellung  durch  die  Narbe, 
die  lieh  Mldet,  ist  jehr  gross;  die  Eiterung,  die  darauf  folgt,  ist 
Unreilen  erschöpfend  und  man  wendet  es  nur  selten  an.  Ganz  ver- 
Wfilieh  eind  die  honzentrirten  Säuren  behufs  gänzlicher  Zerstörung. 

Ref.  wellte  hier  nur  sämmtliche  Heilmethoden  im  Ueberblicke 
hvduiehmen,  um  einmal  wieder  den  Gegenstand  bis  auf  seinen 
biatigen  Standpunkt  den  Lesern  rorzuführ^.  — 

B  e  h  r  e  n  d. 


üeber  die  Syphilis  der  Schwangeren^   Säugenden 

nnd  Kinder. 

{fi§  Im  8yfMli9  ehest  le§  femmef  emeeintesa  chex  le$  nourdees 
9t  ckex  Um  en/^tus ;  Bihliothkque  de  M^decine  pratique  soum 
la  direction  du  Dr.  Fahre y  Parti  184a  T.  VüL  pag.  610 
-«54), 

Cebcr  kok  vorerwähnten   Gegenstand  haben   wir  in   dieser 
MischHft  «thon  fiele  Mittheilnngen  m  machen  Gdegenr 


heit  gehabt;  es  ist  diea  ein  Gegenstand,  der  un|i,  den  Referen- 
ten, ganz  besonders  interessirt,  und  wir  freuen  un#  Cfelegenl^eit 
zu  haben,  abermals  auf  denselben  zurückzukommen. 

In  theoretischer,  wie  in  praktischer  Hinsicht  ist  dieser  .Ge- 
genstand von  der  äussersten  Wichtigkeit;  in  theoretischer  Bi^ 
sieht  nämlich  sind  die  Fragen  über  Ererbung  der  Sjphilii^,  jüber 
deren  Entstehung  beim  Fötus  innerhalb  der  Gebannattery  n^r 
die  Uebertragbarkeit  der  Krankheit  Seitens  des  Vaters,  auf  d{e 
Frucht  bei  der  Zeugung,  ohne  dass  die  Mutter  mit  affizirt.n 
werden  braucht,  ferner  über  die  Uebertragbarkeit  der  Syphilis 
von  dem  Kinde  auf  die  Amme  und  von  der  Amme  auf  das  K^id 
und  endlich  über  den  Uebergang  der  Syphilis  in  die  Skrppl|<)la 
oder  wenigstens  über  die  Verwandtschaft  beider  Krankheitfn  ipjk 
der  grössten  Wichtigkeit  für  die  Wissenschaft;  auch  in  prajkt|- 
scher  Hinsicht  kann  die  Erörterung  dieser  Fragen  allein  nur  n 
einer  gediegenen  und  richtigen  Behandlung  führen. 

Wir  wollen,  dem  uns  vorliegenden  Aufsatze  folgend,  zve^t 
die  Frage  zu  beantworten  suchen,  auf  welche  Weise  Schwanger- 
schaft sich  mit  Syphilis  kompliziren  kann?  Es  ist  keinem  Zirei- 
fei  unterworfen,  dass  eine  mit  primärer  Syphilis  behaftete  Frau 
schwanger  werden,  aber  es  ist  noch  nicht  so  entschieden  ausge- 
macht, als  man  denkt,  dass  auch  eine  an  allgemeiner  und.  aus- 
gebildeter Lues  leidende  Frau  geschwängert  werden  kann.  fitL 
gesteht,  dass  er. einigen  Zweifel  darüber  hegt;  ihm  ist  in  seiner 
umfassenden  syphilitischen  Praxis  kein  authentbcher  Fall  der  Art 
bekannt  geworden ;  er  hat  mehrere  weibliche  Individuen ,  die  vor 
der  Behaftung  mit  Syphilis  mehrmals  schwanger  geworden  waren, 
nicht  wieder  schwanger  werden  sehen,  nachdem  die  allgemeine 
Syphilis  in  ihnen  sich  ausgebildet  hatte.  Es  ist  dies  ein  Punkt, 
der,  so  viel  auch  zur  Aufklärung  der  Syphilu  gethan  worden, 
nirgends  erörtert  gefunden  wird,  und  es  wäre  wohl  wünschens- 
werth,  dass  darüber  eine  genaue  Untersuchung  angestellt  werde« 
Ref.  erinnert  sich  dreier  Fälle,  die  darauf  hinzuweisen  scheinen, 
dass  die  ausgebildete  Lues  das  Weib  unfruchtbar  macht;  in  allen 
3  Fällen  waren  es  junge,  muntere  Frauen,  die  mehrmals  schwan- 
gep  gewesen  waren ,  aber ,  nachdem  sich  die  allgemeine  Syphilis 
durch  Ausschläge ,  Tuberkeln  und  Enochenauftreibungen  kund  ge- 
geben hatte,  nicht  mehr  schwanger  wurden,  obgleich  sie  des 
Beischlafes  sich  nicht  enthieltei^  Wegen  der  langen  Daue^  der 
syphilitischen  Dyskrasie,  wegen,  der  verschiedenen.  Phasen,  die 


ib  ttcntttit  iulittot,  lo  data  sie  bald  fera^mmJeli  tu  lefai 
•cheiDl,  bald  ▼ieder  herrortritt,  ist  es  scbirierig,  dea  fraglicheit 
Fankt  ganwi  an  annlltalii,  da  man'  die  IndiTldnen  eiaa  so  ladg« 
ZaH  iddil  g^enau  unter  Augen  behalten  «ad  folglich  nicht  enait* 
tela  kann,  ob  aie  dem  Bebchlafe  in  der  Zwlschenieii  obtagea 
aad  ob,  wenn  sie  ea  gethan,  aie  acharanger  geworden  waren« 
bDs  aie  nicht  an  allgemeiner  Syphilis  litten.  Ein  einsiger  aber 
inlhentiacher  Fall,  dass  eine  an  Lnes  leidende  Fran  schwaii'- 
pt  gewordoB,  wäre  jedoch  ein  röllig  ausreichender  positiver  B»* 
vtia  gegen  die  Vermnthnng  dea  Ref.;  alleia  ein  Fall  der  Art 
libiL  Rof.  kann  nnr  bitten,  daaa  solche  Fälle,  wenn  sie  vor- 
kimea,  aafgeialdinet  nnd  Terdffentlicht  werden  mOchten.  Wara 
es  ervieaan,  dass  eine  an  allgemeiner  Lues  leidende  Fran  die 
Fikigkcit,  gaachwingert  in  werden ,  für  die  Dauer  der  Luas  verk- 
lären hat,  ao  würden  wir  darin  nur  ein  rfaturbestreben  erblicken, 
&  Krankheit  luu  Erldschen  lu  bringen,  welches  Naturbestrebea 
aach  darin  aich  knnd  thnt,  dasa  die  mit  Syphilis  behafteten 
Irichte,  wie  wir  bald  sehen  werden,  entweder  in  verkümmer* 
ttaZnatande  abortirt  werden,  oder  aelbst  ausgetragen,  bald  nach 
dir  Geburt  aterben. 

In  Beang  auf  die  Komplikation  der  Syphilis  mit  Schwttiger» 
Schaft  iat  bis  jetzt  Folgendes  entschieden:  1)  Es  kann  eine  an 
primärer  Syphilis  leidende  Frau  schwanger  werden,  und  ft) 
eine  schwangere  Frau  kann  mit  primärer  Syphilis  während  der 
Schwaagarachaft  behaftet  werden.  Es  fragt  sich  nun,  welchen 
Bafloaa  hat  die  Syphilis  der  Schwangeren  auf  die  Frucht?  Dia 
aMistea  Autorea  behauptea ,  dass  die  Frucht  gewöhnlich  auch  sy 
pbilitbch  werden  und  daas  sie  schon  während  ihres  Uterinlebem 
diese  Krankheit  in  aich  aufnehmen  kann.  Auf  weiche  Weise  die 
les  gaachieht  «nd  wann  es  stattfindet,  kann  nicht  nachgewiesen 
werden ;  nnr  durch  Induktion  kann  man  einige  Auskunft  erlaa« 
len.  Ea  Ist  lUTdrdarst  wohl  mit  Baattmmtheit  ausausprecheni 
dasa,  ao  lange  die  Syphilia  an  den  Schwangeren  primär  bt^  dtt 
ianerhalb  dea  Utema  befindliche  Fracht  nicht  von  der  Syphilia 
idbirt  werden  kann ,  denn  die  eingeachloasene  Frucht  ist  vor  je« 
dam  direkten  Konti&t  geaidiert  und  iteht  mit  dem  mfltterUchen 
Klrper  nnr  durch  die  Wechaektrdmung  des  Blutes  in  Zusammen« 
bang.  Ist  aber  die  primäre  S/philia  vorüber  und  aligemeina  Luaa 
darau  geworden,  ao  kinn  die  Frucht,  wie  sich  denken  lässt^ 
m  dam  aypUUtifchaii  Qift  kfntaminirt  nnd  flir  daaaalba  gleid|. 
m  taof,  % 


iiil  «In  AKlagMUn^keefd  Verden  und*  es  nftd  Anm  dsraul  tn*- 
koiiiiiieii,  in  weleüer  Idteniftfit  itfB  s^ilHlBtlie  «Iftidih  Mtltor* 
neheii  Körper  ebtrrilei  und  in  vekher  Hotfiiketion  es  eicli  '^dft- 
selket  befindet  Hr«  Rite^rd,  der  belntoMeli' seine -Theorie t?e)i 
der  Konss^ens  der  irypUiliMichen  Ersdieliinngeff,  die  er  ik  yri^ 
tfire,  seknndire  und  teftüire  sfeli  fulgpen  llsst^  mit  fintsthtedeiM' 
keil  fertliflt,  stellt  die  Ansidlit  avf,  dies  ^s  Syphilis  in  der 
Rtidil,  irenn  sie  ttr  Hanifesiifion  kommt,  Immer  nm  einea 
Sdiritt  veiter  sich  teigt,  als  die  Syphilis  der  MuHer,  so  daas 
i.  B.,  venn  letstere  nnr  die  anfangenden  Symptom^  der  sekmii- 
dlr«n  Syphttis,  Terhartete  Sthtnker,  Yel'Mirtete  B«]>enen)  KoUdy«^ 
lerne  n.  dgL  hat,  das  Kind  mit  aosgeUldetev  eeknndirer.  SypM'^ 
M;  mit  Hantanss^hMge^  md  AffAtionen  der  SAlelmhiule  i«r 
Wfii  hMimtnttd  dass,  wann  dieiMntter  irttrend  derSehvani^ 
sehaft  ee  Ms  txtr  ansgefilMeten  sehmÜMn  SypMlie  hrinkt)  d;*h« 
trenn  sie  bereits  Ansirehllge,  ^Fleefce  n.  e^  v.  >hil,  da»  Kkad  M 
d^r  CMMrt  die  Anfänffssympteme  disr  -tefiHaren'  ftyfiUHs  selgt; 
"Wir  lassen  dkses  dahingestellt  »sin;  es  seheint  nns'nedi'  fiel 
ftypothese  in  dieser  Behlinptnnp  «u  liegen  und  Wir  irtlie»  mH 
Ricord  auch  darüber  nicht  rechten ^  dass,  wie  er  behniptili 
das  Kind  ndit  anffallend  ekrophnUsen  Erscheimingen '  mir  i  Welt 
komme,  venn  die  «engenden  BHem,  der  Yater  bder  die'HittMv 
bn  tertiärer  Syphilis  leiden.  Es  fehlen  nns  darüber  noch  b»* 
stimmte  fhKtsachen  nnd  vir  «dürfen  in  der  Wiseenechaft'  trar  mit 
grosser  Vorsicht  anscheinend  «nTersithflidie  Bdianptiingnii  di 
gegründete  Wahrheiten  annehmen.  Wir  Verden  anf  diesen  Punkt 
noch  zurückkommen,  venn  vir  tMi  der  Syphilis  der« Nefrg%ber* 
tt'en  sprechen. 

fiinstveileti  haben  vir  «ns  mit  der  Syphilis  der  Sebvange»» 
ten  zn  beschäftigen  und  zuTMerst  die  Frage  m  beaAtvertevi 
venn*  eine  Seh Vangere'  an  Sj^ilis  lef dbl ,  vie  mvss  sie  Mtm* 
delt  Verden,  danrit  nleiit  nur  sie  geihetlt,  sendein.attch  dieFmchl 
InTor  gesdiützt,  oder  nüthigenfalls'daron  befreit  verdel'  » 

Ble  Behandlung  Aar  SyfhUis^  M  4Mi#angief^n  isti  schon  seil 
mehr  als  einem  Jahrhnndert  Segeifstaiid  t'emMef  Brvflgmg  ge^ 
#iAiMi.  Die  vor  Tilgung  der  SypMlir  «nMiige  •ehcndfanf  sdilsÄ 
ikn  uferen  Acrsten  dnrch  die  Schvangeriichaft  kontraMIzlii  zii 
sein;^ie  Ardilelen  Ten  einer  Mlchen  Kmr  Abortus  oder  unhdU 
bares  SiethUhum  «nd  Vermfnderlin^  der  Lebi^hMfahigkeit  <des  tUtt* 
1k^)  li^^^Alen  ako^  dasi  mmi  niil  Aer^lnr  «gvgen  dfe  MfjMH 


ikwM  fchrMP,  iMBWtilfiK  H.icQlaa  KtSA«,  fiamUTTMi 
Ifn.'«i  4»  Blif^ji  4a9tgtt  ikh.  vuiprtQhiB,  blieb  dlo« 
liwitt.^Kii  TMjhwnlmArMi'fut  n  finAe  dis  vgdgea  Jattn 
Vü^llOikPlMUe4<i|l  .de«  Jb4JtaLi%  SjflMli^  « 
ticli  begnlfta,  bfi  iScliViMgeieiy  weni  sie  «yjiblsi 
Klbck.wana,  etniiye  P«tti«ttfttitttl.  anvurnsden,  die  eifeiilUeb5( 
Bv  aber  bis  .aadi  im  Woeheabette  «vbcbeb.  MU  den  Qoteih 
ibeiifOT  «w  flniiter,.  Belli  Bertis  |ui  CvUerie?  bes 
fun  aber  eia  Mdeies  VerfabttB.  Bef  tia;»  der  Na^hMfek 
BtAblat'a«  flrifte  ia  aeiaeai  bekaanlea  Wetke  (Da  i^  »oteii 

.al«a  im  9nfmm  mouB^am^mißj  ies  femmu  m^. 
>af  iw  u»mnU$$^  FdadilBlA),  wie  Untecbt  mm  gahiM 
Ha  SfpMie  ao  kige  in  bitterlichen  Kteyer.  walteH  n 
MiA  aia  geeade  .daalilalgf  AbarUaea  rerkiaaiiejieKFif  cMi 
dia  folge  der  Merkaiial-Kaieii  ab  tiehaehc  die  Folf« 
dv  Syfhilia  k/L  iMaee%  Weifc  eatbilt  fateraeeuU  ThidHwdlei% 
di^  leb,  watt  es  Ia  DealMhlaiid  gmiea  aar  vaaig  Teduoeilet  Ul% 
■JUbeHeaiaitiaem    Sa  aiad  dieeea  beeaadfie  folgende  BeobedH 


1)  Boeo  de  Baa«».«,  Wäicheila^  17  Jehre  all,  bettat 
daa  HeepHal  Bit  feigendon  Bsicheinnngeai  a)  aiaam  eehr  eyari 
Aaelaaae  aae  der  Seheide  $  b)  awei  Geacharfitea^  KoiaM 
alraa  anten  aai  rechten  lialerscbeakel  and  dae  andere  tn 
ynteren  antoren  Parlhie  dee  rechten  Vetdenurmee  dch  be?f 
i;  baida  Cheehwdre  waren  aine  Folge  aket  fixoeftaeen,  weloha 
eet  etwa  6  Meaaten  ia  Biteraag  Abeigegangen  waren,  aad  iwaf 
wikread  eiaer  ton  einem  Pariaer  Wandarate  mä  dem  van  .Swie^ 
.Uqaor  aergeaoiauwnen  Kar;  c)  eiaer  groaaen  B^eeteeo 
Iheile  der  rechten  Vlaa,  welche  ExaeCoee  vor  t  Ka« 
aidi  eataddidl  hatte  \  d)  «faeai  Jirandlgen  tteechwdre  aiH 
tai«  aad  ioaea  aai  reehtea  itaie «  ealeyaagaa  aae  der  Veeeiteraag 
laftaay.adnMaialocaa^  faaigrfeiatea  md  bew^^en.Taaier% 
aeiVtihian'aiaaaCea'iliifZiUgawebe  be#Und«  Bie  Kraakheil 
la^aeüi^ttMiBigeelhaalbeiaeAaadea,  diam  aacb  Breiniga^g 
dee  BeailiaBiai  irtnylafedlatilhen  'Waeaer»  He  Ceacharftia^  wirf 
na  bÜii.Tanartl  aN  die  Sraake  warde  aar  gehörigen  2eit  tori 
einen  kaüigen  aad  elete  glsaadaa « Middbea  calbaadea.  Sü 
baue  J9m  ttaar  laiUadaag  6*  Bland  eehwebetreibeaden  Sjiwff 
W  9mm  <w^  Birietedf »hen  U^aar  «ad   sehwafaet«tib^rfe  i^ 


kftbt  xvikaben  und  eswAüako  nkhÜMOglicli)  dtn^aü^aüktstt 
kettimmiiy  ivitnnMiie  angHUekt  jvorde»  ^it»  t  War  fesMkMH 
daM  vir  diesen  Fall,  veMi-  vir  die  Uebeaeevipdg'  Küleiib,  'daai 
ef  iHiUidi  Syphtlb  femseii  kei^  CIr  eiveit^lMweli  Imltoft  «Ar« 
de«,  daifl  irihreiid  einer  voüeüiidig  aiufekildeiea  Liee  Mmim- 
geraig  stattiDden  kinse;  indeeeeiiMkfiniieii  dieBieeioeea»  dieKa* 
riee  ittid  die  TeischiedeiieB  aBderen  Ere ckeiawigf»  aaeh  aw  eiM« 
aaderen  Grunde  entipnuigen  eein^  wie  s»  B.  ikt  Angabe- dar  braa^ 
digen  Vlxeratien  auf  den  Skorbut. und. die  greeeen  Veretleraogea 
auf  tiefgehende  gewdknlicke  ZeUgewebeenltündungen  deuten  kennten» 
Jedenfaili  iet  dieeer  Fall  ein  Beweie,  daee  eine  nekr  eingrtfiinlli 
Merkurialkur,  wie  eie  Uer  doch  eiatifand)  »auf  die  Sehwangcr* 
eehaft  nicht  sehidUch  einwirkt.  —  Me  folgenden  FlUe,  dia 
Hr.  h.  mitgetheilt^  bieten  wieder  in  änderet  Hinsicht  giMMe  la* 
teresse  dar.  —  S)  Sophie  M.»  19  Jahre  alt,  hat  bei  ihm 
Aufnaiune  am  II.  Febniar  18M  einen  weiseen  Ansluaa  und  aw^ 
eeiideni  auf  der  inneren  Fliehe  der  groeeen  und  ■  kleinen  Scfcam* 
lefien  Schanker;  dieee  Symptone  echienen  etwa  2  Monatn  vether 
angefangen  au  haben;  die  Schwangerschaft  bestand  aber  seit  4Mo<* 
haten.  Die  Kranke  bekam  den  Tan  Swieten' sehen  Liquor^  empfand 
aber  Sdunenen  im  Hagen ,  brach  fast  jede  Dosis  wieder  ans  und 
am  34.  Febr.  musste  man  deshalb  die  Behandlung  unterbrechen« 
Am  8.  Hftn  bekam  sie  ein  dreitägiges  Wechselfieber  ^  wogegen  China 
gebraucht  werden  musste.  Wütrend  des  Fiebern  verachwand  der 
Ausflnss,  aber  die  Sdmnker  blieben.  Nach  dem  Fieber  wurde  all 
den. Einreibungen  mit  Quecksilbersalbe  unter woriea;  diese  btecble 
ToUkommene  Heilung  und  am  17.  Juli  wurde  die.  Kranke  Ton 
ebaem  gesunden  Hidchen  entbunden,  weldies  sie  singtOy-nnddaa 
sich  wie  die  Mutter  ToUkommenwohl  befand.  •  IMde. wurden  dir 
Beobachbing  wegen  bis  S1«  September  hnflnspiftai  gehditoov  ^^ 
lein  es  aeigte  skhr  niehinKrankhiiftef<  wieder*— '  In  diente FaUa 
Far  nnzwetfelhaa  Syphilisr  Torhanden,  und  liiuaeardma  ^Asv^Moriiae 
jMdsck  angewendet  werden;  .das  iUsiiltat'.waf<^  natlveflaDhna, 
abrsr  es  iat  fraglieh,  ob  das  Kind  «itrSjiphäito  bctaftetanrWell 
gekommen  sein  wfirde^  wenn  die  NMter  diiohl  «aMafpUlÜiMh 
behandelt  worden  wäre,  aber  au^h  die^iSy|Mlls  atcb-  nfcbk  Ma 
snr  sekundann  gesteigert  haAte.  i  .' 

»)  Marie  D.,  eine  Sticfcmi«,  M  Jehft  nit,  Mrtt^mit  ih* 
rw  jSUv^infe  am  9.  Mlii  180»  das  lüßfM  m»  flachen  4itf»d^^ 


mf{itti*  gMkUnk  Ldftmi,  «toe«  SiiiUMAaillfM  und  eioMi 
tedMiBhia  aa  iMtiMiiAingi  iu  Hararftkrt,  Dim  Kind,  iu 
lMHi4liottAte  A  irar,  diMetCtidqrflre  am  Sieiss  nnii  svi- 
4wMie«biiliH  *^*Idi*  ^^  UTife  ntck  derfielmrt  eingtr 
'  W«ftigtfll|ge  ttr  de rSifattg^MerQMdiiN&rt  luitto 
•ftfle  Attg«netUlfldai{f,  #eldM  aack  14  Tafen  beseitigt 
m0f'ifOimt  dann  aaf  dta  Armen 'iM*  dem-Baiicka  ein  flechla^ 
wmmAhf  aieh  aolwiickeltb-mdidanii  die  genaonten 

i;*  'Ue  9ofleIji  waren  ekien  Manat  nach  dem 
KMea  ins  liaaivlta)*  beiattigly  aber  aie  eineueiten  sich  snr 
»dar  aralea  2aini«n|f  «Ad*  es'iraf  mui  der  Unlere  Theil  dar 
ktdar'Mik  «inee- AassaUagef;'  aneb  'bildete  eich  ein  Qe- 
reahte»  Ohre«  Diae  Kiad  warde  eine  Zeit  lanf  mit 
SaUimal  «lehandeli ,  '■  aber  da  es  denaalben  kiafig  aasbrach ,  so 
bafcaH  es  iUH-dataen  aadariSechen  Syrup.  Die  P«ateln  and  die 
OwciivAm  am  Ohre  fiencbaunden  nach  4  Wochen,  aber  SMo- 
naHc  ipif er  leiten  eia  eich  mt  dem  fiteieee,  dem  Brustbein  und 
tan  Mcfcen.  Da  das  Kind  sehr  elend*  war,  so  .wurde  das  direhte 
Yatfahren  ia  ein  indirektes  yerwatidelt;  es  wurde  nimlich  die 
IMlerder  HerkurkUnir  unterworfen,  um  durch  ihre  Kilch  auf 
ihran  Säugling  an  wirken.  Bei  dieser  Frau  war  nämlich  der  Her- 
gang Mgander:  Vof  ihrer  Heirath ,  die  ?or  6  Jahren  erfolgte, 
war  A9  YoUkommen  gesund;  innütten  ihrer  ersten  Schwanger- 
admft  bekam  sie  Knoten  und  einen  Ausfluss  aus  der  Scheide; 
sie  ahavürte  Im  i*  Monate.  Nach  dem  Abortus  dienten  einfädle 
MHtely  eine  anscbaineode  Heilung  der  örtlichen  Symptome  la  ba^ 
wifiaiL  Bbse  ReInKchkeit  reichte  hin,  Ausfluss  und  Knoten  aa 
baaeitigan«  In  der  S.  Schwangerschaft  traten  dieselben  Sjaiptome 
aiadar  aln;  dia  fraa  brachte  ea  bis  zum  7.  Monate  and  gebar 
iaaa  af »  elaadea  Kind ,  das  nur  8  Standen  lebte.  Nach  dem 
WadaiAetta»  ?arfahwandett  wibder :  aHeEreehelnttttgen;  4  Monate 
teaiC  aiaa  diüle  Sdiwangerschaft;  Meieh  tan  Anfange  seigtaa 
sUiidfcaalkaD<8)mplama  ^n*  Neuem, •  ▼eiackwanden  aber  gegea 
dem«4iMeiml;  «Üasaa  ^leieiMte  eich  in  aUen  folgenden  Schwa»- 
garaduttanl^'tUmi  dilliai4[ala  kam<dia  Feau  adedar  im  8.  M»' 
aüaiaa»«  atoem  tadtan  HladÜL  *Die  «riarle  Sekwangerschaft  brachte 
di^Bmatbiaaa  Badai,  und  gtbaa  ein  lebendes  Kiad,  das  aber 
aadh  nDsgea  starb.  Dieses  Kind«  hatte > bei  der  Gebart  eine  Ali 
HaamHsagiAiiadiweHattg<.  and  Poslda  am  Alter«  Drei  bb  tiar 
laga rnftimMmi^  da^l^Uid  eiim* A«g9tiaa(UtiBdaag  mit  aina» 


fettUcUen  mi  stnlteii  SclikliM«8fl«#i6 ,  wvMter  Üt  AügoiilHük' 
korroÜrte;  das  Kind  wurde  wund,  Sie  Hippen  sprangen  auf  $  fin 
Hnndwiiilcel  badeten  sich  Gescliil^re  nnd  i^bgleldi  <k  Mirttw 
^8  Kind  weiter  säugte,  ro  starb  es  dodi',  wie  gesagt,  aÜA  18.  T^lfe. 
Naeb  11  Monaten  wvrde  die  Trau  lum  5.  Haie  schwanger,  irm 
Us  tu  Ende  und  gelar  ein  lebendes  Kind;  diesis  hatte  tei  Asr 
43ebiirt  eine  Anschwellung  der  grossen  LaUen  und  etne- Menge 
Fustela  am  Steisse;  8  Tage  nadiher  Ansckwellimg  und 
Sirte  des  Bauches;  die  Lippen  rissig  nnd  geschwAri^;  die 
Mutter  säugte  das  Kind  6  Wochen  lang,  dantt  starb  es/  Mb 
6.  Schwangerschaft  brachte  das  Kind,  wuldiel  der  Gegeniind 
ilieser  Beobachtung  ist  Die  Mutter,  die  das  Kind  auch  afu^fle, 
wurde,  wie  gesagt,  der  MerkurideinreiBung  untenrerftm;  es 
iiatte  dies  die  ausgezeichnete  Wirkung,  dass  dies  Kind  telbliii- 
dig  gehellt  wurde,  und  die  Mutter  mit  demselben  das  Hospital 
gesund  verliess.  Der  Vater  des  Kindes  litt  an  Teralteter  Syphi- 
lis, die  er  sich  tot  seiner  Heirath  tugesogen  und  nach  einfgen 
nuToUstäudigen  Kurversuchen  sich  selber  tlberlassen  hatte.  — 
Dieser  1^11  ist  tob  grossem  Interesse;  er  erweist,  worauf  wir 
apäter  noch  hommen  werden,  daas  die  Mutter  selber  TerBchoat 
bleiben  kann ,  die  An^ekuhg  aber,  die  vom  Vater  bei  8cr  Zeugung 
ausgeht,  auf  die  Frucht  gleichsam  durch  die  Mutter  hindurch  auf 
eine  uns  unbekannte  Weise  wie  auf  einen  Abtagerungsert  über- 
Iragen  werde;  die  Erscheinungen,  die  die  Mutter  seigte,  schie- 
nen nur  lokal  lu  sein,  und  Ten  einer  gewissen  Schärfe  heno- 
ftiiren,  welche  beim  Koitus  TieHeicbt  tom  Menn»  aus  auf  die 
Schleimhaut  der  Vagina  wirkte;  sonst  aber  hatte  die  Frau  nie 
allgemeine  Syphilis  gezeigt.  Im  2.  Falle  dagegen  hatte  die  Hui- 
ter  offenbar  primäre  Syphilis  etwa  t  Mouate  iiadi  der  Smpftiif- 
niss  sich  zugeaogen;  diese  Syphilis  blieb  primär  und  es  ist  «leiit 
gesagt,  dass  das  Kind,  welches  die  Mutter  geboren  haHe,  mit 
Syphilis  behaftet  lur  WiAt  gefcedkmen  sef;  das  Küdd  wur  g«Mid 
«nd  blieb  es  auch,  obgleich  es  Ton  der  Mritter  gesSagt '  wuNb. 
freilich  war  die  Mutter  einer  MerkilriUkur  unterwdrfcti '  werden, 
aber  wahrscheinlich  wäre  das  Kind,  so  tan^e  die  SypHlHs  bei 
ihr  primär  blieb,  auch  gesund'  gebHebed,  soferne  dasselbe  ^er 
dem  Kontakte  «it  den  Schankem  der  Huttei^  ^esAütiit  erhakea 
wtre.  Nehmen  wir  als  wahr  aii,  dass,  s<Aialfl  die  Syffhilfa  in 
eitfer  Frau  konstitutionell  geworden,  diese  keine  Mpfitiglfifhiftil 
für  ISchwängerimif  IwiMt,  und  dtsa  «ein»  iMiiMd  livr  4di«:M- 


m 

IWiftoft  •kfi^mW  ^Vft^^n  jk^i>|Rtu#|»getwUttrprii|air# 

ü}|l|4b  .wil^nnd  4f|r.SfliV|Uigf rfchaft.  sich  meist  nicht  lur  fJIg»* 

^mpyin  .fyiy^elt^  sf^^ern.Srtl^h  yerbleibt,  so  w;erdeii  wirschlies«» 

iiili  mümipp  4t9!ft^.vjAP  ^der  ii^it  allgemeiner  Syphilis  behaftet 

9V  ^d|t,J^j9iri]peQ9  4^^f^  ^4^^^  y^  d^r  |fuiter,  sondern  yom  Ta^ 

Air  ja^ehlf    .(tfi^et  .^if  |Iutter  an  jirimärer  Syphilis^   so  kann 

dfs.Kind  höchstem,  dpfch  Kontakt  vährei[id   oder  nach    dem  Qe* 

kprtsabjteri^  d^pHutter.  itngesteckl;  werden.    Man  muss  sich  sehr 

rar  Ifrittp^iem  hüten,  die  bei  der  Syphilis,   einer  so  lange  sick 

lllAid4tF#i^eii^    und  die    mannigfachsten  Phasen   darbietenden 

K|aAkhi#  leichter  n^oglich  sind,   als  bei  irgend  einer  anderen, 

Xia.flpma  die  Symptome   der  primären  Syphilis   Ton  denen  der 

■Bgfpewn  acbacf  xi^i  nnterscheide%  wissen,  wenn  man  zu  richti* 

ftn  Schlnasfn  kommen  will.    Ist  eii^e  Frau  Ton  primärer  Syphili« 

gtth^Ut  worden,  so  kann  sie  ^b^fv^^^gut  wieder  schwanger  werden» 

aU  wabr^nd  derselben,  oder  kann  nachher  durch  eine  neue  Infektion 

ahomak  primäre  Syphilis  bekommen  und  man  muss  sich  dann 

sehr  vnrsohen,   diese  %  Tfrschiedenen  Infektionen   als  zusammen- 

hingand  sich  zu  denken  und  daraus  vielleicht  auf  allgemeine  Syphilia 

schUessen;   auch   muss   man  sich  hüten,    gewisse  Erscheinungen 

|A  den  Gf 8(hlechtsth<eileA  der  Hutler  ohne  Weiteres  für  Syphllii 

au  halten.    Hat  man  alle  diese  Punkte  genau  im  Auge ,  so  wird 

man  die  verschiedenen  Fälle,  die  yorkommen,  klarer  sich  deuten 

kämen ;  ao  den  folgenden  Fall ,  den  ebenfalls  Hr,  B  e  r  t  i  n  erzählt. 

4)  Reine  F.,  Gemüiehändlerin ,  betrat  am  4.  Norbr.  1809 
mit  ihrem  Kinde  4a8  Hospital«  Etwa  3  Jahre  vorher  war  sie  wegen 
f wai  IfOlftenbubonen  in  Behandlung  gewesen  und  vollkommen  gc^ 
hnik  worden.  Im  3.  Uonat  ihrer  letzten  Schwangerschaft  bekana 
ain  nnf  den  grpsaan  Schieben  Warzen,  die  von  selbst  wieder 
vnischwimifii,  pber  ntch  ^^Inig^er  Zeit  aich  wieder  erzeugten.  Iht 
7  ÜMpft  ajiti^  JüM  ^flitl^$  als  ea  ins  Hospital  gebracht  wurde, 
4pK  Bi%|U|npg  j waschen  dn^.HiiOerbaAfin,  und  auf  4en  Armen 
Vlltm|vJ^MlPe^i(J!ft?)|(»Qßi¥1f^Mcf »  w.ekhe  im  4.  Monat  nach  der 
CWnr^  /^.ie|f|p(etidlt;ji«itM^  .Der  FrM  wurde  «m  die  Zeit  ein 
lB,Tfff^,'^ßilifß  mftfj^p  n^lvdfPil  siÄ  ihr  eigenea  .nbgeaeizt  hatte, 
Mtt jSlIV*'^  Jllffii^^^  dirm'Kind  hekamr  bald  einen  reichliche* 
«V!i.^«<fl|f4'.7^  V^yi  Haterie  ana  d4r  rScbeide  mU  Entzündung 
np|  HiJiNriation  dfr  ifl^in^  Schiafilefiiens  dabei  machte  der  Aus- 
AW;4pf  UriM  V^tiOf^de  gi;os(^enj3tbn(irsi  >«  gleicher  Zeit  hatU 
iai;]i^j|iqf^t^d^^iVeij;i4«fan^  die  ßfhf  gefährlkh 


Vrar.  Es  wäre  sehr  gewagt,  veiin  man  in  dkiMilE'alU  aiui  alte 
diesen  Erscheinungen  anf  Syphilis  schUessen  wollte,  denn  die 
früheren  roUständig  geheilten  Bubonen  sind  nur  primira  87Bip<* 
iome  gewesen  und  die  eingetretenen  Wanen  an  den  Lahian  dar 
Frau,  so  wie  die  Erscheinungen  bei  den  beiden  Kindern  stnd 
auch  keine  entschiedenen  Beweise  für  Torhandene  Sypliilb;  fieUeialii 
deuten  sie  nur  auf  Flechtenscharfe  in  der  Mutier.  — 

Wenn   es  nun  nach  den  eben  mitgetheilten  Erfahrungen  ▼«& 
Bert  in,  woran  sich  die  sehr  grosse  Anaahl  der  Erfohrnngen  ans 
neuerer  Zeit  anschliesst,  erwiesen  ist,  dass  eine  schwangere  Fr«ii 
ohne  allen  Nachtheil   f&r   das  Kind  einer  Merkurialkur  mnterwM><^ 
fen  werden  kann,  ja  dass  diese  Kur  yon  grossem  Nutzen  für  dia 
mit  Syphilis  kontaminirte  Frucht  ist,    so   ist  natfirlieh  luent  die 
Frage  su   beantworten,  —  woher  soll  man   die  Beweise  habMi, 
dass,  falls  die  Mutter  keine  syphilitischen  Erscheinungen,  die  iiiBi 
Einschreiten  auffordern,  darbietet,  das  Kind  in  ihrem  Uterus  daarii 
behaftet  sei?    Die  Beweise  sind  allerdings  nicht  immer  leicht  im  fin- 
den, aber  wenn  Fälle  sich  ereignen,  wie  der  oben  erzlhlte  dritte 
Bertin'sche,   so  kann  auch  weiter  kein  Zweifel  gehegt  werdas. 
In  der  That  ist  es   der  sogenannte  habituelle  Abortus  Ton   elen- 
den  verkümmerten  Früchten,    welche   deutlich  darauf  hinieigan» 
Hat  eine  Frau  mehrmals  hinter  einander,  ohne  dass  sonst  ein  Grund 
vorhanden  ist ,  abortirt,  —  sind  die  Früchte  elend ,  verkümmert,—- 
trägt  die  Frau   späterhin  wohl  auch  einmal  bis  in  Ende,    bringt 
jedoch  ein  Kind,  das  entweder  bald  verkümmert,  oder  mit  allerlei 
kutanen  und  mukösen  Ausschlägen  oder  Ulzerationen  oder  Kondy- 
K)men  behaftet  wird,   und  dann  stirbt,   so  ist   dieses  eine  sehr 
direkte  Aufforderung,  die  Mutter  für  die  nächste  Schwangerachaft 
einer  Merkurialkur    zu   unterwerfen.  vBie  Frage  ist  nur,   ob  die 
Frau  vor  der  näclisten  Schwangerachaft,   oder  während  derselben 
der  Kur  unterworfen  werden  müsse.    Refer.   muaa  hier  fttr  Leta» 
teres  seiner  Erfahrung  nach  sich  aussprechen;    er  hält  eine  Mer- 
kurialkur während  der  Schwangerschaft  begonnen  und  behuts«« 
durchgeführt,  für  viel  sicherer  wirkend  zur  Verhütung  des  Abor- 
tus und  zur  Erhsltung  eines  gesunden  Kindes,  als  wenn  aie  vor 
der  Schwangerschaft  in  dieser  Absicht  vorgenommen  wird;    RaC 
hat  sich  hiervon  mehrmals  überzeugt.    Wir  wollen  aber  luvor 
über  den  sogenannten  habituellen  Abortus  und  über  dessen  B^ 
handlung  die  Aussprüche  von  Bell,  Lagneau  und  Rieord  an» 
führen»    ^Die  übelstea  Wirkungen  der  Syphilis,  aagt  Bell,  sM 


mII  A»  iii«t{r  irlftaierfablteii  Abörtos.    E»  Ist  intgUch ,  dass  iU 
nm  ijrpMlititdiell  CHfItf  fnipripiirte  Frau  avstrigt;  gewShnlieli 
allr  äfeorCMf  iN  fiH  ^^oder?.  Vdnkte,'  Urreilen  frfifaer,  melateiia 
gifm  41e1tttle  Ve*7,Vönat8.  '*  Diu  Beispiele  dieser  Art,  ron  denen 
iili*ltiige*'(ffei9^s«ii'bin,  ^ind  'so  taldreich,  dass  ich  micli  fftr  be* 
isiUm'Mtg,  W9j^flßB  als  eine  der  ^ttänptursaclien  des  h|v- 
ffen  Abortos  in  liA^tt;    indessen  argwöhnt  man  diese  Ursache 
8rflMi,*iMfl'dfesltitfdg^nin(Iieh  tbdt  abgeht  oder  so  schwichlieh 
ist,*  dien  tM'^glclrh  bei  der  Geburt  oder  hun  nachher  stirbt    Man 
ÜMdehl  damit  die* Syphilis  und  iHrd  nicht  eher  auf  diese  auf- 
■«ksam,  mls  bik  tHitHch  charakteristische  Erscheinungen  dersel- 
b«i  karforgetreten  sind.    Auf  diese  Erscheinungen  darf  man  aber 
nIAl  vtrlen;  c^in  wiederholtes  Abortiren   oder  Gebiren  rerkiim- 
matUi,  ebflder,  schwieUicher,  wenig  lebensfähiger  Kinder  ist 
Cfwni  genug  in  sehr  ernstem  Verdachte,   ja  berechtigt  zur  An- 
nahSM  der  Syphilis  als  Ursache  und  zum  Beginne  einer  Merkurial- 
fcir.     Selbst  das  anseheinende  Freisein  des  Vaters  und  der  Mutr 
tcr  Ten  Syphilis  wirde  mich  von  dieser  Kur  nicht  abhalten.    Ich 
hak«  in  Tielen  Fillen  wiederholten   Abortus  regelmissig   gegen 
int  6.  «.  7.  Monat  eintreten  sehen ,  und  da  weder  Vater  noch 
MvtUr  augenblicklich   wirkliche  Erscheinungen  von  Syphilis  dar- 
baivB,  so  war  die  wahre  Ursache  dieser  Abortus  lange  Zeit  un- 
bakaanl  geblieben,  aber  trat  endlich  deutlich  hervor,  indem  meh- 
rere   der   geborenen  Kinder  wirkliche  Merkzeichen  von   Syphilis 
dflWten  oder  diese  Krankheit  am  Vater  oder  an  der  Mutter,  oder 
an  keidbn  zugleich  zum  Vorscheine  kam.    Verstand  man  sich  nun 
dstt«,   tum  Merkur  zu   greifen,    so  bewirkte  man  Heilung,   und 
wtttB  BMai  die  Mutter  dieser  Kur  unterwarf,   so  verhütete  man 
im  fernere  Abortiren.  'Der  Herkur  muss  aber  in  hinreichender 
Mtag«  gegebeil' werden.    In  zwei  Fillen  dieser  Art,   wo  der  Er- 
folg ric&lao  toRsdudig  war,  wie  in  ^en  übrigen  Fillen,  hatte  man 
da« HitiM  lifeht  ausreichend  genug  angewendet,  denn  die  Mütter 
tr«|«M  ^Md^  ^ihr  Kihd^Bis  in  den  Anfang  des  9.  Monats  hinein; 
bel^ifcft  ciMn-Mtte  diesmal  die  Schwangerschaft )  Monate ,  bei  der 
aniaietf §  WUtffeir  'lingt^r  gedauert ,  als  sie  sonst  zu  dauern  pflegte. 
Briii>Milata<\ietfMerlhir  von  Neuem  und  zwar  in  viel  krifligerer 
DNli<da  miiet,  aVortfrlen  darauf  nieht  mehr,   sondern  brachten 
mehMr«^giBi  gesunde  Kinder  zur  Welt  (a.  a.  0. ,  TT.  MSy^  — 
ledli  apMeBer  apridit  sldiXagneau  in  seinem  bekannten  Werke 
(ttir  S|!^iittia>  Uer  die  Bebendkng  der  mit  Syphilis  imprigw 


Hm  Bf  ist  voU  bekannt,  sagt  er,  dasa  di«  KiQ4^r  da^M«ut.8j- 
diu  iinprif9|rteB  Frauen,  wenn  aie  ausgetragen  Tf^daa,  i^m 
der  gevöhnUdiere  Fall  iai,  selten  über  die  ento  S^nütiea 
hipam  lebej^  eder^  wenn  sie  dieee  überstehen ,  ii^er  «e^i^lcb- 
li^:  und  siech  bleiben,  wa^i  man  auch  dagegen  thpa  mf^ 
Setit  man  üt^rigena  das  Kind  nicht  der  Gefahr  aus,  is^  die  Sj^ 
yhäifl  11^  ihm  Fert»chritte  macht,  lebensgefährlich  oder  infudaateni 
sehr  hartalcbig  wird,  wenn  man  mehrere  Monfte  der $ch]f ingnr- 
acbaß,  in  denen  man  vom  llutterkdrper  aus  auf  dieJ^mcht  I^IM 
wirke«!  können,  yeratreichen  laset  und  bis  xur  Zeit  der  JEntMn' 
düng  wartet?  Bei  der  Syphilis  kommt  es  immpr.  4#ra^  ^,  sie 
radit  früh  xu  heilen;  je  länger  man  wartet,  deeto  sdivv^ef  \4 
w  heilbar.  Aus  diesen  Gründen  denke  ich  ndtRos^n,  PUp^^k, 
Swedianr,  Vacca,  Bertin  und  Tielen  andereii  aphtbareii 
j|ienten,  dass  lu  allen  Zeiten  der  Schwangerschaft  gingen  4if 
Sy^ilis  eingeschritten  werden  könne  und  müsse,  wenn  fian  jf 
anr  mit  der  nelhigen  Vorsicht  thut.  Diese  Vorsicht  bestellt  i^ 
Beachtung  gewisser  Regeln,  deren  Vemachlissigung  die  Kur  ißf 
Mutter  und  Kind  zugleich  gefahrlich  machen  kann.  leh  ^ ill  di^^^ 
Regeln  festsustellen  suchen.  Zuvöiderst  muss  die  Frau  für  dyue 
nntisjphilitische  Kur  je  nach  ihrer  individnellea  Kon#titntion  nnd 
dem  DMhr  oder  minder  regelmassigen  Verlaufe  ihrer  Schir^mti^ 
«chaft  yerschiedantlich  vorbereitet  werden.  Ist  die  Freu  scbofi 
«twas  •akiich,  ron  lymphatischer  Konstitution  und  hat  s^  sAim 
mehrere  S^dcr  gehabt,  so  muss  sie  erst  kräftiigende  Kos^»  guten 
Wein,  Bewegung  in  Dceier  Luft.,  nach  Umstanden  etwas  Tmi- 
/iches,  als  'Qhinarinde,  Absinth,  Rhabarber  u*  dgL  bekommen  ^f4 
•hintei^ier  ein  letztes  Ablührmittel  nehmen*  Bäder  jt^uGesan  ihr 
st^fe^g  uAtersiigt  werdep  und  statt  ihrer  wende  man  WurhangHi 
eder  auf  einaaider  folgende  Reibungen  yerachiednper  ÜJbeile  4/^ 
•Köqmrs  an«  Ist  die  Frau  Aber  jung»  toü  sanguWarAfW  JFemi»- 
^amente  .und  mm  ersten  Male  schwanger^  leidet  sie  m  Schw||B«' 
-delrSongasticn  «ach  dem  Kopie  ^  Schmenen  in  4eii,XiMilb«rfe<> 
senden,  -bm  steigt  sie  Erecheinungea  ¥on  PletboKUi^  sp  wsß$§ 
M»  -einen  igans  Terschiodenea  Weg  ainscUegany  men.mpas  «nlp» 
JUd^  .? es dünnande  und  säuerliche  (jkitränfce.fidiien,.  emfiT^  ^Wpe 
Bider  yerordnen,  Aderlässe,  Abfüh^nitt^  u.  if^  «»WjHiden..  f^ 
4k%  Kranke  neryüs,  so  muss  .^an  ^ih^s  ^»fWTjiayjinit  i^\IMftgimK 
anaiat  reimindem.    ;£mt  wenn  diese  Verbereitangen  ^epchahe« 


lU,  tef  litt  mik  «kMin  Aute/ini  ChkiMek  4m  Madhrii 
tttrjthMi,  tlier  iwaok  aoiri»  dieser  avch  äugt  wendet  werden  Mit 
iWger  BehattUeUelL  ~  In  neuerer  Zeit  Int  «idi  WnUaee 
Mkr  Uur  4ie  Syphilie  als  Vnsaehe  des  haUtnellen  Abortns  nachr 
gstieeen  «nd  dÜe  Nelkwendigkeii  herausgestellt  in  fillen»  wie 
ki  ilmllren  nerUaunefter  Früchte  im  6.  bis  7.  Menat  ahw«ehr 
etlid  HÜ  der  IHederlnuift  ansgetragener,  aber  sehr  eknder  Mid 
tdnrtfeUifher  Bnder  das  Obwallen  der  Syj^is  im  mitterUehan 
Ürper  ftorith ,  bei  nen«r  Schwangerschaft  eine  antis^ff hilitiachje 
tm  mtl  dar  ftan  vertttnehmen,  um  das  Kind  an  erhalten.  Sbenae 
fcssisnd  &lcord  atf  einer  solchen  Knr.  ,^oh  habe,^  aagt  et, 
^eit  mehr  Aborlns  bei  sfphüitische&  Franen  gesehen,  die  niehf 
einer  Snr  unterworfen  worden  sind ,  als  bei  denen ,  wo  man  sei- 
m$  fargaBomman  hat«^ 

Dw  Meffcnr  ist  hier  das  Hanptmittel  nnd  es  wird  interessant 
etiB,  ^en  der  eisten  Antoren,  nindidi  Bertin  darüber  in  ho- 
ifi,  wie  In  dieaer  Bexiahnng  bei  Schwangeren  an  Terfahren  aei. 

^Waa  die  Aawendnngsweise  des  Herhur  betrifft,  sagt  B*p- 
tia,  ae  steht  es  dem  Arate  in,  in  jedem  einleben  Falle  entwe- 
lir  ssMonell  oder  seiner  Srfahmng  nach  die  Fonn  so  wie  die  Do- 
ris des  Htttcis  an  bestimmen.  Einige  Antoren,  besonders  Swe- 
dianr,  hriien  Tielleieht  in  entschieden  gegen  die  Qja/^tiuHkeMlaar 
Bribangen  bei  Schwängern  sich  ausgesprochen*  Indessen  Tertia- 
gen Tiala  Schwangere  diese  Binreibnng  hesser  als  jede  andara 
Anwendnngsweise.  Hn  Leblanc  and  ich,  wir  bedienen  uns  der 
BoMihnng  Torangsweise.  Wr  theilen  nicht  die  Andditen  mehrerer 
Aenle  «her  die  Nnchlheile  der  Bäder  bei  schwangeren  Frauen^ 
wir  Teretdnen  sie  ohne  allen  Schaden,  indem  wir  nur  dattr  soe- 
ben, daaa  ^as  Bad  nadit  lu  heiss  sei  nnd  dass  bis  sum  nichston 
lade  eine  gnwisse  Zeit  vergehen  misse.  Einreibungen  wechselnd 
■Ü  Bidem  bilden  unsere  Haupinethode.  In  gewissen  FiHen  paaat 
sich  bei  Schwangeren  der  innere  Gebrauch  des  Sublimats,  aber 
teuer  nnr  in  tiel  hieinerer  Dosis  als  gewihnlich.  Bisweflen  teialeir 
dm  Kagan  «nd  erregt  Brbrecben;  dum  nrass  man  üin  dntch  ein 
aaderss  Ttiparnt  ersetien.  Swediaur  empfiehlt  den  Mwremrim 
fisMnatia  oder  swedtnrafiis,  ja  er  glaubt  selbst  die  A^a  ony- 
yanais  flfr  wMaam  hnlten  lu  mffissen«''  Hr.  B.  weist  nun  dar- 
elf  Ha,  wie  msttwendig  es  sei,  hetaer  heaümmten  Anwendung!- 
'^ntm  ider  Msifcnis  ausscUiesdich  «u  Mgen ,  sondern  sidi  jeden- 
Mlmb  tm  IhnNnien  in  ^ndrten.  .Bisw«Uen  heindet  nisb^ 


99da  ia  rimm  lUisiiiigfnitftnde ,  iw  ent  beMttigft  weriek  «iw; 
Utweileii  'müssen  vorher  AbführmHtel  «ng^vendtt  werden  onl 
dann  muss  man  ^niiessen,  ob  es  besser  sei,  den  Meiftar  in  Eil»- 
fHibtmgen  anzuwenden,  oder  SnUimat  oder  irgend  ein  ataderes 
Priparat  %u  wihlen.  Wir  nehmen,  fihrt  er  fori,  som  SnUimat 
«naere  Zoflucht,  wenn  die  Kranbfaeit  eingewurtelt  ist,  und  keine 
sonstig'  Oef^enanieif  e  in  der  KonstitnWon  der  Fran  oder  In  ei* 
nem  anderen  Umstände  sich  darbietet.  Ist  die  Fran  Ton  xartem 
Wesen,  ist  ihre  Brust  aflTisirt,  leigt  sie  eine  grosse- Bewegflieh- 
heit  im  Nenrensysteme ,  ist  der  Hagen  sehr  reizbar,  so  sdureiten 
wir  in  den  Einreibungen,  indem  wir  mit  ^/^  Drachme  grauer 
Salbe  tiglieh  beginnen  und  bis  1  Drachme  steigen.  Das  Kilomel 
geben  wir  auch  unter  Umstanden  zu  3  bis  3  Gran  pro  dM  stei- 
gend und  fallend,  allein  das  Kalomel  erregt  leicht  Speichelihus 
oder  Diarrhoe  und  wird  dadurch  in  seiner  Wirkung  sehr  be- 
schrftnkt.  Ist  die  Frau  schwiehlich,  so  verordnen  wir  eine  slir- 
kende  Kost  und  daneben  Wein,  CJiina  und  Tonika  entweder  vor 
oder  zugleich  neben  der  Anwendung  des  Herkurs.  Ergreift  der 
Merkur  den  Magen ,  so  kann  man  ihn  weglassen  oder  yermioderii 
uhd  nach  einiger  Zeit  wieder  dazu  greifen.  Entscheidet  man  sidi 
ffir  den  SubUmat,  so  muss  man  mit  ^/g  Gran  beginnen  und  nicht 
über  '/i  Gran  pro  dost  hinaus  gehen;  man  gebe  es  in  eiaer 
schleimigen  Flüssigkeit  oder  in  reiner  Milch  oder  in  einem  Gum- 
nrfwasser.  In  gewissen  Fällen  kann  man  auch  mit  grossem  Nutzen 
den  Gebrauch  des  schweisstreibenden  Dekokts  und  Sjrupb  ter- 
iiinden.  —  Komint  eine  Frau  im  8.  Monate  ihrer  Schwangerschaft 
■erst  in  Behandhng,  so  muss  man  die  Kur  mit  grosser  Vorsicht 
beginnen  und  leiten,  weil  man  sonst  nicht  die  Hoffnung  haben 
kalin,  dass  sie  vor  der  Entbindung  geendet  sein  werde.  W^B 
eine  Fran  die  Absicht  hat  zu  saugen  und  wir  annehmen,  dass 
sie  die  nSthige  Kraft  dazu  besitzt,  wenn  die  Brüste  hinreichend 
Tifll  si^d  und  der  Wochenfluss  keine  Störung  eriitten  hat,  so  be- 
halten wir  ne  in  unserem  Hospital  und  nach  Verlauf  Ton  etwk 
14-^90  Tagen  geben  wir  einige  Abführmittel,  einige  Bider  und 
>begiiinetf  dann  die  antisyphilitische  Kur.  -^  Wie  gesagt;'  wir 
hallen  dato  die  Einreibungen  bei  Sehwangeren  Ar  die  beata  Mt- 
-wendnngsweiae  des  Merkurs;  wir  lassen  sie  jeden  §-j  9i  oder 
4.  Tag  einmal  machen.  Dasselbe  gilt  Ton  singenden  Ffanea, 
nw  darf  man  die  Einreibungen  nicht  zu  sdinell  hiflter  Mnaider 
nmehan,  wofl  sowt  daa  Kind  Mdet  und  Koltton,  Diarrhden  nnd 


jJlMiln  JUm^  bämuttiL''  Es  gAi  hianm  üto  heroir,  ^M 
ft*.  B* .  1)  dea  Sinreilnuig^«!!  4cn  Vonug  gibt,  und  dass  er 
S)  !■  deft.letailen  2Moiiaiea  der  Sckwangenctiaft  Mcht  mehr  di# 
la»  kaftaften  vill,  wetl  aie  dann  nkht  lu  Ende  geföJirt  «efdaa 
kaM*  r  Vna  acheiat  die  letater«  Anaicht  nicht  rUhiig  %u  aein ) 
dia  Bafcandhng  araaa  «naaier  Anaicht  nach  jedenfaUa  TOfrgeaeaiH 
■an  .wardta,  aalbat  .auC  die  6e£dir  hin,  daaa  ducfa  das  WadiMH 
kalt  euML  Art  Ibilerbredinng  eintreten  konnte;  späterhin  kann 
die  Kar  nlug  wieder  anfgenenmen  werden.  In  den  Fällen,  wa 
kaiwa  kaeoaderen  Indikationen  za  erfüllen  sind,  wird  es  InimeE 
vartbailhalt  aeia,  yerdfinnende  Getrinke  und  einige  wärme  Bi« 
das  sa  Taracinen« —  Hr.B.  will  jedeeh,  daaa,  wenn  bei  Schwan-r 
gafaa  Abffihouttei  angewendet  werden,  man  nur  leicht  and  mild 
«irlcaadc  wähle;  wanne  Bader  dürfen  ab  Vorbereitung  für  die 
EiBrcibaa^akar  nach  B.  nur  .spirlich  und  behutsam  angewendet 
wakien,  niadlch  9-— St,  die  auch,  hinreichend  seien;  die  Yielen 
laiaa  Bider  aind  ein  Uittel  aar  Beförderung  des  Abortus,  ,4a 
dar  Ihat,  aagt  Hr.  B«,  hat  man  im  Bicitre  bemerkt,  daaa  dia 
aSaar  Merkarialknr  uaterworfenen  Schwangeren  au  einer  Zeit» 
ah  aaaa  ipewohnt  war,  aie  vor,  während  oder  nach  derselben 
fiele  wanne  Bäder  gana  rfickaichtsloa  nehmen  zu  laasen,  Tiejl 
hiaigar  ahertirten,  ab  seitdem  man  damit  Tiel  behutsamer  ge^ 
worden«'' ' —  „bt  nun  die  Schwangere  gehörig  Yorbereitet,  ao 
begiBal  BMn  mit  ihr  die  Merkurialkur,  wie  bei  jedem  anderen 
len,  nur  mit  dem  Untesschiede,  dass  man  etwas  achwä- 
Boaea  anwendet.  So  wird  die  Herknriakalbe,  wenn  Blnr 
reibaagea  nöthig  erscheinen,  »  ^/^  Drachme  alle  3  Tage  ein* 
gecidben  and  damit  bis  auf  1^/»  Drachme  täglich  gestiegen« 
Wähb  aun  den  Tan  S  wi  et  anfachen  Liquor  (ich  will  hier  Ton  einet 
aiabchen  Aoftfiaung  TOn  SaUimat  in  destill.  Wasser  sprechen)» 
se  bagiaae  man  mit  Ve  der  Dosis  and  steige  nur  ganz  alllaaUig 
bis  zar  ToUan  Dosia;'  bisweilen  iat.  man  geaöthigt,  bei  der  halben 
Deaia  aa  TerUeibeii ,  d«  h*  bei  ^/^  Graa ,  weil  der  Magea  zu  cm- 
pfiadlish  i^"  —  B.  aagl,  daaa  niit  Utiredkt  viele  Aerate  gegeki 
daa  SaUimat  als. ein  la  niizeBdiiS  Pnparat  eiagenomiaen  aind; 
MB  kikMO  ja  je^e  DoaM  in  Oam^ü^clileim  gebend  ei?  selber  habe 
c«  Ian0a  Zeil  Schwaagarea  ge|;ebei|  und  sei  damit  sehr  aafviaden» 
Bev  M^emriM*  ^aaMsaanf  oder,  «aaffäora/«iS|  Ten  8wed<ianr 
nmgaweiaa  «^fphiUÜafiben,  Schwangaren  zu  10  Gr.  bia  1  — B. 
Skiapal  Hfiklt  jnflbm  aiaen  paaaeadta  Dekokte   g^ebca»  :feiit 


IL    audi  fiir  empfcUeiunrerth.     Aach   ilie  Pmiauä  meMkMU 
(Kahmel)  in  2  6r.  wahrend  5 — 6  Tagen  und   in  3— •4ttr.  ia 
der  übrigen  Zeit  (dariiber  hinaus  darf  man   selten)  vird  Ten  B, 
aogerathen.     Er    Terordnet:     Kalomel    S-^5  Gian,    Khahaibct 
1%  Gnn,  Zmcker  94  6r*  sm  einem  Pulrer  terriebeik     Welchei 
Kerknrialpriparat  aneh  aageirendet  wird,  -i—  man  wim  jich  M 
Sehirangeren   gana  besondere    hiten,    SpeicheUws  sn  enegea» 
weil  derselbe  die  Uterinthitigkeit  beeinirachtq^n  könnte»  ««^i  Jede 
Knr  würde  40 -»^60  Tage  mindestens  dauern;  dnrch  Terdtnnende, 
aehweisstreibende  Getränke   wird    sie  sehr   mnteratfilat  -^    M 
sehr  eingewnnelten  Affektienen  kann  sie  auch  3  ~-*4  llenataai^ 
thig  haben,  xnmal  wenn  man  den  Merkur  nur  in  eehr  achwachet 
Desis  anzuwenden  Termag«  -*^    B    ist  dagegen,   eine  MiMnffial- 
kur  mit  der  Schwangeren  anzufangen,   wenn  man  sie  ent  im 
•«Menate  zur  Behandlung  bekommt,  weil  man,  wie  schon  firfihef 
erwähnt,    die  Kur  durch  das  Wochenbette   dodi  riathren  nriksefesf 
man  könne,  meint  er,  ganz  gut  ohne  alle  Gefahr  für  die  Kranke 
warten,  und  wiU  man  doch  etwas  in  der  Zwischenzelt  tbon,  so 
kann  man  einige  milde  Gaben  Merkur  anwenden,  oder  alb.  S**-) 
•Tage  eine  missige  Einreibung  machen«  ----  Refer.  hat  bei  Schwan^ 
geren  immer  das  Kalomel  angewendet  und  zwar  beginnt  er  odt 
Va  Gran  tigKch  und  steigt  allmihlig   bis   zu   S  — 3  Gran;  bei 
diesem  Steigen  ist  er  sehr  behutsam.    Etwa  aDe  5  Tage  steigt 
w  um   Vs  Gran;   dazwischen  gibt    er   ein   mildea  AbfühiBHftlet 
(Rhabarber,    Senna,   Eleetuarkm  tenifkum  u.  dgl.)   etwa   alle 
4  Tage  und  yerordnet  eine  blande  Diät  und  horizontale  Lagerung 
so  lange  und  so  oft  als  möglich«    Er  hat  bei  diesem  Verfahren 
fast  nie  Speichelfluss  eintreten  sehen;  nach   etwa  3  Wochen  ist 
die  Kur  gewöhnlich  beendet  — ->    Jodkalium,   JodqueckaUber  bat 
ReL  nicht  so  nützlich  befunden;   ersteres  Mittel  wurde   bei  fiaf'* 
gehenden  destruktiren  Erscheinungen  anzuwenden  aein,  aberdieai 
hat  Ref.  bei  achwangeren  Flauen  nicht  gesehen« 

Haben  wir  bis  jelat  von  der  syphilltiechen  UMktMfMjfi^ 
eilen,  dmch  welche  die  Frucht  innerhalb  des  Uterus  TOn  Syphiü« 
bdMftet  wird,  ao  mileseii  wir  aneh  der  primären  Syphilis 
gedenken,  welche  tur  Zeit  de»  Geburt  an  den  GenitiJlea  d«p 
Mutter  iKorbandcfn  «ein  und  auf  das.  Kind  alliirvnd  wirken  fama* 
Wmui  irgend  mögliek,  miesen  diese  Eisehelmingen  noeh  ^r  des 
Bntbindung  beeeitigt  oder  so  modffizirt  werden,  daee  el«  telHirt 
Mk%  «Mlothaiu    Wir  wenden  Asmuf  «noeli  mtikkoMWi« 


:  .^Kt  woOtaL  iOTör&csi,  indem  f»  uns  im  Befarachtniig  Avt 
ftfpiiifi»  der  NtngehMeiieB  veaden,  uns  über  die  Art  nad  Webe^ 
«fe  de  <a  dfieser  Krankheit  geltn^m,  eine  Anseht  Terach^ffen« 
Bit  BffVÜB  kiui  entstehen  bei  Nengeborenen: 

1)'' durch  defekte  n  KontAt  mittelst  {irimärer  »TpUlliisicher 
liicMeititf  wi«   'Dieser  JEontikt  kann  geschriiea: 

a)'>^ilireiid«iie8  Qebvtsaktes  durch  die  Genitalien  der  MAI» 
ler,  wein  «n  lotiteren  frische  Sdianker  sich  biofinden; 

.4)  wiftre&d  de8;Hattdhaben8  im  Oebortsakte  dnixh  disHiüide 

iMtaUMAte  däa  Geburtshelfers  oder  der  Hebamnie,  firils'dle 
-lOder  Insimmenfte  frisähen   Schankerstoff  an   sieh   haben; 

•0  dordi  infisirte  Schwimme,  Handtfioher  il  s.  w.  —  und 

e)-iMSicend  dea  Sangens,  wenn  an  den  Bmstirarzen  (wui 
hiebet  selten)  aber  mir  doch  schon  Torgekommen  ist)  Irische 
Bfhmknr  «ich  befinden.  —  In  allen  diesen  Fallen  kann  die  Sy« 
yUKa  am  Kinde  nur  eine  primäre  sein. 

f)  Aiif  indirektem,  nns  bis  jetzt  noch  nicht  erldirlicbem 
Wege.  Seit  finnter  gilt  die  Lehre,  dass  die  sekundere. Sypiöt 
li  nicht  anäteekend  iiei.  Ansteckend  im  gewdhhUchen  Sinne  dvs 
Weitsa,  >*^  wie  die  primfire,  ist  die  sekundlre  allerdings  nicht; 
eis  kum  nicht  geimpft ,  nicht  durch  blossen  Kontakt  tbertragen 
wvtdfen.  Aber  sie  ist  dm  anderen  Sinne  ibertragbar  und  diese 
Pebirtragung  ist  nicht  üb  besweiCeln.  Es  sdieint,  dass  eine  in* 
nigtve 'EinMiirung  ron  Staffien  nus  einem  an  sj^ilittscher  Bf9* 
kraaie  leidenden  Individuum  in  ein  anderes  dazu  nothig  ist,  wie 
beeondercis  dmrch  die  Zeugung  und  das  Säugen.  Unzweifolhafle 
fhatanhen  haben  gchhrt,  dass  ein  Kind,  ohne  vorangegangene 
piteire  Syphilis,  syphilitisch  werden  kinne: 

a)  «ihrend  seines  Intrauterin  ^Lebens  wnd 

b)  «ach  ider  Gahirt  donh  das  Singen  seitens  edner  hpatt^ 
gsistiiiii  Sff hüls  leidenden  Animo. 

Amt  vdchtai  Wege  das  Kind  wahrond  •seines  Intrauterin^Lebena 
sypfaAüuchwiid^  ist  bis  jetat  noch^icht  eonittelt.  Die  Bifakmg 
hafc'anricaan,  -lasa  ^eine  ganz.  gfsMte  Finu^  die  einen '  Im  sy]ihi^ 
lülsdiBV  DysiraBia  ieidiBifai^MailA  geheieathetfafft  und  von  sni« 
chem  ffachlrangfrt;.motden',  sy^bafitiBche  Bnler  zur  Welt  hringty 
dm  emtiredrvals  «vaeUpuntortaf  riahta  aboAkt  wurden  öd«r,  ausgaloH 
gen  und  am  Leben  bleibend,  deutliche  Erscheinungen  der  STfinUa 
gUih  oder,  hiid  Mofa  idtof  bfamt  darUeten.  Babei  kann  die  Hut- 
Wt  adhar  asmahilnind  «mi  der  SfpUKa  fanft  frei  Ufpibm^ 


tr^n  816  darauf  mit  einem  gesunden  Hanntf  tu  tiran  getial^  und 
Ton  demselben*  geschviDgert  vorden,  gesunde  und  kraftige  Kin- 
der gebären.  Ref.  hat  mehrere  Fälle  aufnotirt,  die  dieses  ue 
sveifelhaft  darthun.  Wie  ist  dieses  zu  Erklären?  Wii^  würden 
swei  Hypothesen  aufstellen :  nach  der  einen  würde  im  Momente 
der  Schwängerung  Ton  dem  syphilitischen  Vater  die  Dyskruie 
ebenso  auf  die  Frucht  übertragen ,  wie  Ton  ihm  manche  andere 
Körperanlage  ^  körperliche  oder  geistige  Gehrechen  oder  Aehnlide 
keiten;  —  nach  der  zweiten  Hypothese  wurde  durch  die  innige 
Vermischung  beim  Koitus  die  dem  Manne  abgehende  Samfcnflfis« 
sigkeit  als  Hitträger  des  syphilitischen  Giftes  YOn  dem  mütterli- 
chen Körper  absorbirt  und  letzteres  durch  diesen  durchgehend 
gänzlich  auf  die  Frucht  abgelagert  In  letzterer  Hinsicht  liesie 
sich  annehmen,  dass  die  Frucht  innerhalb  des  Uterus  gleichsaia 
der  Ablagerungsheerd  ist,  wohin  der  Trieb  der  Säfte  des  mütte^ 
liehen  Körpers  Torzugsweise  geht.  —  Wie  gesagt,  -^  es  siad 
nur  Hypothesen,  die  wir  aufzustelfen  im  Stande  sind,  —  aber 
die  unzweifelhaften  Fälle,  in  denen  ganz  gesunde  Frauen,  die  weder 
Torher,  noch  nachher  Erscheinungen  Ton  Syphilis  darboten,  sypbir 
litische  Früchte  zur  Welt  brachten,  dadurch,  dass  sie  yon  Männern,  die 
an  syphilitischer  Dyskrasie  litten,  geschwängert  worden,  haben 
uns  überrascht  und  zu  einer  dieser  beiden  Hypothesen  gendthi||;t 
Dass  auch  die  Mütter  selber  während  ihrer  Schwangerschaft  Ei^ 
scheinungen  yon  Syphilis  darbieten '  können ,  ist  schon  erwähnt 
worden. 

Wie  die  Syphilis  eine  der  yorzüglichsten  Ursachen  des  wie* 
derholten  Abortus  ist,  -—  wie  femer  durch  Kuren,  denen  die 
Frau  unterworfen  wird,  diesem  Abortus  begegnet  und  die  Geburt 
eines  gesunden  Kindes  bewirkt  werden  könne,  ist  auch  bereits 
gezeigt  worden.  Wir  würden  nur  noch  hinzuzufügen  haben  ,*  dass 
ganz  besonders  der  Vater,  yon  dem  die  wiederholten  yerfehlen-* 
den  Schwädgerungen  herrühren,  einler  antisyphilistischen Kur  un- 
terworfen werde;  ja  Ref.  hält  die  Kur  des  Ehemannes  noch  für 
Tiel  wichtiger,  als  die  der  Ehefrau,  wenn  gesunde  und  kräftigt 
KindeT  eraielt  werden  sollen.  Die  Kurmethode,  welche  man  bei 
dem  Ehemanne  zu  befolgen  haben  wird,  hängt  yon  den  jedesma* 
ligen  Umständen  ab  und  Iraucht  nicht  speziell  angeführt  zu 
werden« 

■ 

Dais  Ton  der  an  allgelneiner  Syphilis  leidenden  Säugendeh  auf 
imSlttgling  durch  die  l»aktati99  die  Krankheit  Abertrafren  werde» 
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kua^  trh^t  avt  sehr  riekn  Ton  Terschfod^nen  Autoren  mttgellieiltejii 
n«t«acheD«    Eben   eo  sind  die  Fälle  nicht  snrficbnweisen,    uns 
denen  herrorgeht,  dies  die  Singende  Ten  dem  in    allgemeiner 
Sjihilia  leidenden  Kinde  infizirt  worden.    Ref.  glanbt  hier  aber, 
eine  Beobachtung  gemacht  an   haben»  die,    venn   sie    sich   be- 
lU^gt»'  gewiss  sehr  interessant  ist    Ref.  glaubt  nämlich  gefan- 
itn  SU  haben,   dass   ein  mit  syphilitischen  Ausschlägen  behafte- 
te«  Kind,   selbst  mit  Ausschlägen  und  Ulserationen  am  tfunde, 
nie  die  eigene  Mutter  infizirt,   wenn  es  Yon   derselben  gesäugt 
wird,  —7  wohl  aber  eine  fremde,   ihm  gegebene*  Amme.    Ob   die 
eigene  Mutter,  wenn  sie  an  allgemeiner  Syphilis  leidet,  ihr  eige- 
nen, Ton  Syphilis   befreietes  Kind   durch  die  Laktation   infisirt 
oder  nicht,  kann  Ref.  nicht  sagen,   it^  es   ihm  an  Thatsachen 
fehlt;    dass   aber  eine    an   allgemeiner  Syphil^  lei4endif   Frau 
durch  die  lokktation  ein  fremdes  ib^  als  Säugling  anyertrautes 
Kind  alfiairt,  glaubt  Ret  mit  Restimmtheit  yersichern  au  können. 
Ist  die  Syphilis  in  dem  Kinde  oder  in  der  eigenen  Mutter  durch 
Ansteckung  nach  der  Geburt  entstanden,   so  kann  jenes 
und  diese  jenes  infixiren. 
Es  hängt  überhaupt  die  Syphilis  der  Säugenden  mit  der  Sy- 
philis  der   Säuglinge  ebenso    susammen,   wie   die  Syphilis  der 
Schwangeren  mit  der  der  Frucht.    Wir  wollen   daher  zuydrderst 
einen  kleinen  historischen  Ueberblick  der  yerschiedenen  Ansichten 
und  Meinungen  geben.    Bis  auf  Hunt  er  hatte  man  sehr  yer- 
ichiedene  Ansichten    über  den    erwähnten    Gegenstand  und  es 
schien,  als  wollte  man  zu  sicherem  Ergebnissen   gelangen,   als 
Hunt  er  durch  seine  Autorität,  womit  er  yerkündete,   dass  die 
sekundäre  Syphilis  nicht  mehr  ansteckend  sei,  die  freie  Forschung 
wieder  surfickdrängte;  denn  war  die  sekundäre  Syphilis  nicht  an- 
stehend,  so   konnte  sie,   schloss    man,  auch   nicht  übertragen 
werden  und  man  musste  alle  die  Fälle  yon  Mittheilnng  der  Sy- 
philis zwischen  Säuglingen  und  Säugenden,  zwischen  Mutter  und 
Kind  gewaltsam  auf  andere  Weise  erklären,  bis  man  erkannt  hat^ 
lass  das  Hunter'sche  Dog^  ein  falfches  ist.    Schon  im  l6.Jahr- 
bnndert  hatte  J.  Catfineus  die  Remerkung  gemacht,   dass  die« 
Syphilis,  wenn  auch  nicht  primär,  yon   den  Eltern  auf  die  Kin- 
der, von  den  Kindern  auf  die  Ammen  und  von  den  Ammen  auf 
die  Kinder  übertragen  werden  könne:   tidmus  plures  infaniulog 
keimißq,  $0U  morbo  imfeetoB,  piures  nuirUet  infeci$te;   er 
l^t,  duM  die  Milch  der  Amme  das  Mittel  sei ,   die  Krankhfi^, 
XU.  ISO.  7 


iüft  KMer  tati  Üt  Ekuwirktm^  der  lledikaliofi  bd  d«tt  Stluraa- 
g:eMi  auf  die  FilMArt;  iSf  nahm  akd  ebenfaHa  eine  Sy^UHs  tiif^ 
fttetum  an.  Bf  tSkH  SKind^f,  die  durcli  fmd  int<!h  fj^MS&uii 
iinreli ,  Jon  deti^  dal  ^ina^  t  lalM ,  nAd  die  mkietth  i^eoügt 
3Atb  tfteriTtfr^,  luld  4$l  dien« Rinder  zii  jutig' irareli ,  um  dureh 
S«9ltta  inAifept  irof^n  att  tein,  lo  kbnttten  M  seliier  Alisicht 
Meh  enfwader  die  Syphiba  nlif  ettrint  hafeen,  oder  ^rch  die 
USMt  Itt  Singenden  inCtirf  M^&tiBn  aein.  —  Bernbat  d  Tlk<h 
mit  ata  na  gtanMa,  daaa  die  Hikh  ^Iner  an  l$)rpyt)a  leideaM 

Amiia  wkhMn  aM ,  auf  ihraar  Vl»gliji|^  d>le  Sypkibs  i^n  tlfttiH.^ 
gelr.  -^  Gabriel  FaOopi  liaflfc  gvfttnden,  daM  die  toii  efa«^ 
aypUBttatlen  Mnftar  g^bofenen  KSflder  f IHclia^afli  trito  halb  gtVwIiA 
anaatehaii,  Bmi^töl^H*  <—  A.  Farftiet  gfibt  ail,  daaa  daa  Kilkd 
im  KBttarlaiba^  \^nhrade#  dmpth  i^  SkMii  dea  Valeifa  odev  datdl 
i^  Eferalbcl  dar  Wkim  4t^  iriftrMvd  <d^  S^dtlNing^aeliaft'  ttiA 
Sypbilia  h4im  irai^daii  bffna.  —  Üxif^n  l>6l0U  HtMtl, 
ist»»  EMef ,  irelaha  itt  Mufter lii^äre  aterften ,  Wami  iifi^t  Arfdi 
eine  äuaaere  Einirirknng  ihr  Tod  harroif^rufan  wordMi,  m^iaffM 
der  jkyfl^ä  nttterlagiefi  aind,  e<d<ar  m!t  aftdieren  Worten:  dia  Sy- 
j^hilia  der  aeilgandMi  Elfam  wfrkte  ao  auf  daa  Gezeugia,  dasi 
dieaea  gtaichiam  wie  eMe  wurmalichige  Fmcht  rot  der  Zeit  ab^ 
falle;  er  iat  der  festen  Uebeneugnng,  dass,  venn  auch  derglei- 
chen Kinder  die  Zeit  der  Schwangerschaft  nnd  die  Anatrengimg 
des  Gekurtsaktea  überleben ,  sie  doch  bald  sterben ,  indem  sie  nicht 
Lebenskraft  ganng  besitzen,  den  verschiedenen  änaseren  Binflfla- 
sen,  die  auf  jedes  Individuum  einwirken  und  namentlich  den  ver- 
achiedenen  Enttrickelangsimpulaen  z.  B.  der  Dentitfon  zn  irider^ 
stehen;  seiner  Ansieht  nach  erreicht  keines  solcher  Kinder  ein 
volles  Jahr  und  alle  Mittel,  die  man  anwendet,  hilt  er  ffir  XHits- 
los;  er  ist  auch  iAerza«gt,  dass  dia  Milch  der  SXugenden  dia 
Krankheit  CMjttragtli  kUtm.  B^i  HuHtanna  findet  man  aben- 
fialia  einiga  Angnban  von  V^ertragUKig  d<ff '  Sy^^hiRr  vair  Sailttit 
auf  die  Säuglinge  und  von  d^H  SitagKügeii  airf  die  Ammen.  — 
Gwrnier  hat  zuent  itrattf  bfegewieaair,  wie  nothweitdlj^  es  sei, 
tv»  HaOung  der  angaborenan  SyipMlh'  ieä  SdkWtngerfii  und  tnf 
HeHuhg  der  Syphilis  dar  Slnj^ga  den  Singenden  fterkür  m 
gtbell.  —  Boarhave  glaubt',  daaa  die  Syphilis  durch  dia 
Zeugittfg  und  durch  daa  Singen  Martragen  w^rifenr  Mnna;  ^^^ 
flwiaten  n^  nodi  Wniu^  daaa  auth  wahrend  d^a ttefiurtaaftM 


^nrcii  firekU  Ansteekiis^  bei  Kinfttril  StpI^^U*  ^totätelmn  Itfin&e. 
islrnc  glaubt,  dass  der  Same  des  Vaters  dife  Fracht  tn&iren 
aal  dass  ebeliso  die  KranUteit  yoü  der  VbiiUir  auf  i^ie  tbertra|pen 
Yerdes  bSnne ;  der  habitiiel!^  Aborltfs ,  fle^  ZuatstAd  ton  Hara»^ 
fena,  Vlzeraüött  uiid  Faultiiss^  in  dem  ücii  Aäs  Eind  bei  d«fr  Ge^ 
bort  befindet  iini  ftplierMn  teirsthied^tte  Aiisaeblaife  und  noüll 
kpIU^  Embiiliiilg:  tdn  Sliidjibdn  nüd  Klfke^itib  nfnd  iiafch  dieseni 
btiiUant^A  Atftor  him^eicH^hde  ttürth^i  kr  iU  ererbte  SjrpUUa.  -^ 
LsTfet  spticht  ebdnfalis  ycti  der  i^|<lrilld  ddtr  Kind^ir  im  Knt- 
terlcibe  nnd  Ui  öbertetigt,  dKsa  tnr  HeiliDs^  ttd  die  $:^bilis  du 
lieüiadisehea  Einirirlceii  an^  die  Schwan j^öre  ^Mgty  hA  Sj^i^ 
ha  ton  SlntfUn^eik  #U1  el*,  daHtf  Sie  Amriie  einet  ItdrMMallfttf 
«ntenrorfen  #erde,  um  dufidi  dieltilcli  auf  dad  Kind  zii  iHi[4teii; 
in  EtiaingAjttfi  tutt  Ammn  rätb  er,  Bicfgfeh  mit  QuedsUbti^^ 
Kafte  ^xureiMb,  uiitf  Mi  ietäü  MilcA  di«  iB^nlM  itk  nähren;-^ 
tarf  e  glitübt,  däi^  durch  dielCengun^,  ai«t'  ilieh  durch  dii'ekt« 
AniUciuni;,  Irei  tii)frtlel^h  Syt)iiiKi  (dntsteheii  köntfe;  ^r  ist  ffir  die 
indirAttf  AnWlfndali^'  dea  mtluHj  iilmheh  teittilsi  der  Schwan- 
gieren  odetr  mittete  d!er  j^ftu^toden.  —  Burton  ttoicbeft,  dass, 
wenn  eine  f  rau  an  aligemeiner  SyphUis  leide ,  de  gät  tficht  kon- 
tipiit  und  dass,  ifrenn  sie  konstipirt,  ^f^  ab6rl!irt$  wird  aber  die 
HttfteY  erst,  nachdem  lie  ^^chwSngm  w(rrdfefn,  TO*n  Syphilis  an- 
(festeckt ,  ^o  kann  sie  das  Kind  austrag<;n  und  ein  gesundes  Kind 
aar  Welt  bring'eh;  er  ist  dafür,  die  Mutter  einer  Merkurlalkor 
an  unterwerfen,  allein  in  den  ersten  2  Monaten  der  Schwanger- 
schaft darf  das  nicht  geschehen;  um  auf  Säuglinge  zu  wirken, 
halt  er  die  Anwendung  von  Merknrial  -  Salbe  in  Einreibungen  auf 
die  Amme  fßr  hinreichend.  —  R  a  u  1 1  n  nimmt  auch  eine  -  et- 
erbte  Syphilis  an;  seiner  Ansicht  nach  kann  das  Kind  gleich  bei 
der  Schwängfemng  infizirt  werden,  aber  auch  noch  nach  demsel- 
ben ,.  während  der  Schwangerschaft  durch  die  Einwirkung  des  müt- 
terlichen Körpers,  jk  er  glaubt,  dass  di^  Syphäis,  wenn  auch 
ttodifizirt  und  geschwächt,  auf  die  zWehe  und  dritte  Generation 
sich  übertragen  k5ntoe.  —  RoseA'  ta^t  in  s^fn^m  Handbuche 
über  KinderkrAikheRen  ausdrücklich,  dass  die  Sy^btli.«!  bei  den 
Kindern  durch  die  2eugUlri^  entsteht;  fernliif,  itt&i  sie  das  Kind 
tm  Multerleibe  häuDg  t9dte,  dass  sie  bei  dc^'  Kindern,  die  die 
l^chwan^erschaft  und  die  Geburt  duirehgemacht  Haben ,  achterer 
xt  heilen  iei,  #enn  At  gesäugt,  als  iTenh  sie  gepäpelt  werden; 
dm  diese  irankhelt  rebeHiseher  sei,  wenn  M  mit  zur  Welt  ge-* 


tirtclift,  als  wenn  die  dnrch  die  Amme  übertragen  worden;  dasi 
sor  Heünng  von  Säuglingen  eine  Merknrlalwirkttng  anf  die  Anne 
hinreichend  sei;  fehlt  eine  Amme,   so  soD  man   dem  Kinde  Zie- 
genmilch  geben,   und   die  Ziege    Qneciteillereinreibangen   untei^ 
werfen.  —    Man  sieht   a^8   diesen   knnen  Mittheilnngon,  dasi 
man  diesen  Gegenstand  liemlich  unbefangen  anfgefassi  hatte,  Ms, 
wie  schon  erwähnt,  Hnnter  mit  einem   neuen  Dogma  auftrat, 
welches  für  eine  lange  Zeit  dominirend  wurde.     Hunt  er  will 
eine  erbliche  Syphilis  nicht  angeben,  weil,  wie  er  behauptet»  die 
natürlichen  Sekretionen   eines   an   allgemeiner  Syphilis  leidenden 
Indinduuras  nicht  ansteckend  seien.   „Man  hat  behauptet,  sagt  er, 
dass  alle  Flüssigkeiten,  welche  aus  dem  Blute  eines  an  allgemeiner 
Syphilis  Leidenden  abgesondert  werden ,  in  gewbsem  Grade  virulent 
sind,  und  dass  die  Zeugungstheile,  die  ursprünglich  mebtens  der 
Sita  des  syphilitischen  Giftes  sind,   auch  wenn    dieses   Gift  den 
Körper  durchlaufen  hat,  wieder  Torzugsweise  der  Sita  dieses  Giftes 
werden.   So  hat  man  angenommen,  dass  die  Hoden  und  die  Samen- 
bläschen  dann  besonders   affizirt  und  dass  der  Same  syphilitisch 
Werden  kann,  so  dass  er  auf  Andere  die  Krankheit  übertragen  und  selbst 
durch  den  Befruchtungsakt  ein  syphilisches  Kind   erzeugen  könne. 
Es  sind  dieses  aber  nur  Hypothesen  ohne  allen  Grund ;  denn  dann 
müsste  bei  einem  an  allgemeiner  Syphilis  Leidenden  jede  Sekre- 
tionsfläche  einen  giftigen  Stoff  absondern  und  jede  Wunde   ein 
venerisches  Geschwür  werden;    allein   die  Erfahrung   hat  gelehrt, 
dass  dem  nicht  so  ist;   die  Sekretionen  sind  wie  bei  jedem  andern 
Menschen,  und  weder  die  Wunde  noch  der  Eiter  derselben  wird 
Tirulent^^  —    Gegen    diese    von  Hunter    aufgestellte   Theorie 
sprach,  wie  wir  gesehen  haben,  längst  schon  die  Erfahrung  und 
in    der  That  wurde   ihm   auch  schon  von  Zeitgenossen  und  dann 
besonders  von   späteren  Autoren  entgegengetreten.    N  i  s  b  e  i  x.  B. 
ist  der  Ansicht,    dass   die  Syphilis  der  Neugeborenen  nur  selten 
durch  direkte  Ansteckung  während  oder  nach  der  Geburt  erxeugt 
werde;   sie   komme   auch  als  angeboren  vor,  und  gehe  entwe- 
der von  der  Mutter,  oder  von  dem  Vater  aus,  von  letzterem  sel- 
tener als  von  ersterer.  —     Besonders  ist  e^  Bell,    welcher   von 
den  englischen  Aerzten   entschieden  sich   gegen  Hunt  er  auege- 
sprochen hat.    Bell  glaubt,    dass  die  Syphilis  auf  das  Kind  im 
Muttcrleibe  übertragen  werden  könne,   dass  aus  dem  Samen 
eines   an   allgemeiner  Syphilis  leidenden  Vaters  Kinder  entspries- 
(eu;  djf  d^wlbo  Krankheit  haben;  er  stfitit  dieae  seine  Bvbaup- 


tu;  avf  Tiele  eigene  Beobaehtungen ;  tt  irfll  übrigens,  iMi 
eiji0  Schwangere  behandele,  um  auf  das  Kind  zu  wirken, 
nldit  durch  innere  .Darreichung  des  Herkurs,  sondern  durch 
Binrtibuiigen.  Zu  diesen  Anga))en  Bell's  fügt  Bosquillon, 
1er  CraniosiRche  UtberseUer  seines  Werkes,  folgende  Anmerkun- 
gta  hinm: 

„Die  Eltern,  die  iinr  mit  primären  Symptomen  behaftet  sind, 
kSAAen  gesunde  Kinder  leugen,  siber  dieses  geschieht  niemals, 
venn  das  Gift  in  ihre  allgemeine  Säftemasse  gedrungen  ist,  und 
sie  nichts  gethan  haben,  um  sich  dayon  zu  befreien,  sondern  sich 
■it  Behandlung  der  Lokalerscheinungen  begnügten.  Frauen,  die 
vihrend  ihrer  Schwangerschaft  einer  Kur  unterworfen  worden 
sind ,  geben  den  Beweis  hier?on.  Ihr  Leibesanstand  und  besonders 
die  Einwirkung  des  Virus  auf  den  ganzen  Körper  macht  die 
Schwangere  oft  äusserst  empfindlich  und  reizbar;  unter  welcher 
F«rDi  man  ihr  auch  den  Herkur  gibt,  er  wirkt  mit  grosser  Leichtigkeit 
auf  den  Hund;  es  erzeugt  dieses  Hlttel  eine  grosse  Uenge  mehr 
oder  minder  ernster  ZuflUe,  die  dazu  nöthigen,  dass  man  es  nur 
sehr  langsam  und  allmählig  reichen  kann,  so  dass  man  nur  sei« 
ten  eine  ToDstindige  und  genügende  Heilung  erlangt.  Die  Schwan« 
gtre  scheint  geheilt  zu  sein,  aber  sie  ist  es  nicht.  Jede  Frau, 
die  nach  solchen  Kuriersuchen  abortirt,  oder  yor  der  Zeit  yon 
einem  todten  JEinde  entbunden  wird,  trägt  muthmasslicherwelse 
nodi  das  syphilitische  Gift  in  sich.  Han  kann  darüber  keinen 
Zweifel  mehr  hegen,  sofern  das  Kind  halb  verfault  oder  mit  Ge- 
schwüren, Pusteln,  JExkoriationen  bedeckt  abgeht.  Han  muss  so* 
dann  die  Frau  nach  dem  Wochenbette  von  Neuem  der  Einwirkung 
desHerknrs  unterwerfen,  und  zwar  so  früh  als  möglich,  ohne  zu 
warten,  bis  deutlichere  Zeichen  von  Syphilis  heryortreten,  denn 
während  der  Schwangerschaft  verändert  die  Krankheit  durchaus  ihre 
Natur,  und  maskirt  sich  unter  so  fremdartigen  Formen,  dass  es 
unmöglich  sein  würde,  ihr  Dasein  zu  yerrnuAen,  wenn  man  nicht 
denZuatand  kennte,  in  dem  sie  sich  yor  ihrer  Schwängerung  und 
derselben  befunden  hat.** 


Dia  Infektion  der  Fmcht  durch  den  Akt  der  Zeugung,  ohne 
dasa  die  Mutter  primäre  Syphilis  gehabt  zu  haben  braucht,  scheint 
UM  ToUatändig  erwiesen  und  wir  brauchen  nicht  noch  neuere  Be- 
weise ran  Wallace,  CoUes,  Ricard,  Simon  u« A. herzuholen. 
Dasa  aber  auch  die  Syphilis  yon  den  Säuglingen  auf  die  Ammen  und 
ton  diesen  aitf  jene  übergehen  kann,  ohne  dass  primäre  Syphilis 
da  an  sein  braucht,  ist  nach  den  Erfahrungen  yon  Celles, 
Wallace»  Potton  wohl  auch  .kaum  ijiehr  zu  bezweifeln;  es 
s^inl  aber  nach  Ref.  nicht  die  Hiich  zu  sein,  welche  die  Sy- 
fMb  «bartrigli  viiL  soBst  der  SäagÜng  die  Amma  nicht  an« 


m 

t^^tn  kön|iU|  H^iem  wiederfcpUejr  lamfi  li)|ig«  tll(j^^^vIftr,  nA\ 
einer  ^ewUteo  l^ebeaterregiinj^,  ifie  dus  Saugegescli|f(  in  ^ti 
4mme  und  dem  Kinde  pie  eneugt,  T^bundener.  Kf^^)^^  ^^^Pf 
eej^ecnirender  Tbeüe  mit  den  gesunden  eines  anderen  IndiTidmuns. 

^ae  nun  eiidli(;h  noch  ^ie  Entstehung  der  Syphilis  in  eiDeii|i^ 
Kinde   durch    direkte  Uebertragung  primären  GifUtqff^  \j^r 
trifft,  80  ist  lUTörderst  su  bemerken,  dass  solche  aUerdings  woü 
«ich  ereignen  kann,  data  aber  daiin,  wie  schon  gesagt,   die  Er- 
i(cheinungen  am  Kinde  die   der  primären  Syphilis    sind.     Wenn 
aber  yon  Einigen,    die  die  Erlangung  der  S;jrphilis  i^in^  ^Urfm 
lingnen,   behauptet  wjrd,  das«  lii^t»  4^,  wn  an  K^qgeborenfft 
die  Syphilia  sich  leigt,  «leislens  od«r  imoiev  geschehen' sei,  so 
mufis  dem  vidersproehen  werden.    Schon  Bos^uillon,   der  be- 
reits  genannt  ist,    sagt   in    einer    seiner  Bemerkungen    zu    der 
Ueher«eixung  des  Bell'schen  Werks,   das«   er  sich  nicht  denken 
könne,  wie  b^i  gewöhnlichen  Entbin^upgen  eine  Ansteckung  der 
Frucht  möglich   sei.     Der  YerhältnissmlBsig   schnalle  Durchgang 
der  Frucht  durch  die  äusseren  Genitalien  der  Mutter  und  beson- 
ders  der  Uebera^ug  des  ganzen  Kindeskörpers  mit  dem  schmierig- 
käsigen  Stoffe  (vemix  caseosa)  schützt  Ab»  Kind  nicht  nur  gegen 
die  Einwirkung  des  Giftstoffes  von  aussien  her,  sondern  ea  feuch- 
ten auch   die  Fruchtwasser,    die   während    der  Entbindung  guss- 
weise ans  dem  Uterus  kommen,   den  Scheidendurchgang  und  die 
äusseren  Genitalien  an,  führen  yon  deo^  etwa  Torhandenen  Scban* 
kern  einen  Theil  dj^  giftigen  Eiters  müt   hinweg^   und  schwächet 
die  Wirkung  dee    aucAckbleibenden  Tfaeilts.     )(an  könnte   sich 
sonst  nicht  erklären,  wie  Kinder  gani  gesund  zur  Welt  kommen 
konnten ,  obgleich  die  Mütter  frische  Schanker  an  den  Getchlechts- 
Qieilen  hatten.     4-  ^^<<o<^%ji   -^"^    ^^  Paris,    sagt   in   seinef 
Schrift:    de  Ligno  saneto  non  pewu^^tt^^o^    d^   ^  ^i|ie  fhlr 
amme  kennen  geleqit  habe,  welche  durch  Entbindung  einer  Frau, 
die  l$chanker  an  der  Yulra  h^tte,    Syphilis  bekam,   w$t^rend  da^ 
Kind  selber  ganz  gesund  war.    Auch  Ref.  ist  der  Ansich)^,   dass 
eine  Ansteckung  des  Kindei  inir^  parHin^  zu   dei)  gr.össten  Sel- 
tenheiten gehöre;  nur  möchte  er  einige  Ophthalmiee^i  ausnehmen^ 
welche,  wie  ihm  scheint,  durch  den  scharfen  und  Tielleicht  yene- 
rischen  Yaginalschleim^   der  während  der  Geburt  in  die  Spalten 
der  Augen  kommt,  erzeugt  werden. 

Wir  wollen  nun  die  Entstejiungsweise   dejf  l^yphilis  bei  KlA* 
dern  in  kurze  Satz^  zusaipmeiifasse^n; 
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I)  PrfaniM  SjEpUlb  kmmif  mwfk  mfh  «altoji,  W  NMg»« 
Wrci^B  «ad  SiiigUiig«^  vor  w4  «ntitebt  mir  iw^  direkte  Ufb«^ 
ImviV  dei  Gifbtaffei  auf  Tfirklifb«ii  SidlNinkMrn  wl  da»  Kind. 

S)  Diwe  Ue|)ertraguiig  goicMit  vitlUIckl  nie  oder  Webet 
leUeA  während  des  Geburteaktes ,  weil  ihr  die  Sctoiere,  womü 
ift  {Qndeeköryer  iibersegen  ist,  eiiMiaieits  wd  d«s  feilwährende 
Bebochten  der  nfitterUchea  Gen|t«lie«;  dwich  dae  Fructtwa^eeri 
Biet,  Schleim  lu  s.  w.  endererseift«  eolgegen  mi» 

i)  Ans  dieser  primären  Syphilis ,  die  das  Kind  durch  direkte 
Anstekong  bekommen  hat,  kann  sich  bei.  ihm,  wie  bei  Erwach- 
seaen,  allgemeine  Syphilis  entwickeln  und  diese  alle  möglichen 
Fhuen  durchmachen. 

4)  Et  kaDB  mh  bei  Kindem  aber  «i<c&  aNgemeiiie  Syphilis 
eatvickcln^  ohne  dass  primäre  Syphilis  Torausgegangen  ist,  und 
firar  k«nn  dieses  gescKebe»  aur  Zeil  dea  EmbrjMmen-ZiisitiiLdea 
lud  sur  Zeit  der  Laktation. 

5)  In  ersterer  Beziehung  scheint  es  unzweifelhaft,  dass  ein 
ijpbilitischer  Mann  durch  Schwängerung  elfter  gesunden  Frau 
ein  syphOitisches  Kind  zeugt,  ohne  dass  nothwendigerweise  die 
Matter  selber  mit  der  Krankheit  behaftet  wird  und  sie  manife- 
stirt;  dass  ferner  die  Frucht  syphilitisch  wird,  wenn  die  Mutter 
an  allgemeiner  Syphilis,  keinesweges  aber,  wenn  sie  nur  an  prir 
miier  leidet^  soferne  der  Mann  gesund  ist^  und  endlich,  dass 
eine  bereite  an  allgemeiner  Syphilis  leidende  Frau  die  Beschwän- 
genmgsfahlgkeit  rerllert  und  idso  nicht  wieder  schwanger  wird, 
kii  ai^  Tollkommen  hergestellt  ist. 

fr)  Demnach  k^un  to»  der  Itlutter  die  SyphiUs>  auc  dann  auf 
üi  Kind  in  ihren  Uterus  fibergehen ,  wenn,  sie  ror  od#r  kurz 
Btch  der  Schwängaruog  tou  primärer  Syphilis  luehafiet  worden 
«ad  diese  noch  wäbrejud  der  Scbwangeiad^aUt  eich  ixk  allgemeine 
imwaiidelt»  wiobei  aber  au  bemerkea,  das4  dieets  seltun  zu  ge- 
ichehcn  pfle^^  indem  während  der  Sjchwaagerschaft  die  Syphilis 
1er  Mutter  gewöhnlich  einigen  Stülsiani  erCahrt* 

7>  In  Bezug  euf  die  IiaktatiAA  ist  ducch  mk  Fälle  erwie« 
Ml]  dass  eine  an  aHgemeinei;  SyphiFuu  leidende  Amme  durch  das 
Siagen  die  Krankheit  auf  ihren  fftegUng  ühectragen  kann,  so 
vis  tmgehehrt  ein  en  allgemeiner  Syphilia  leidendes  Kind  die 
ikm  gegebene  Amne  iniiziren  kann ,  wibcex^d  die  eigene  Mutter, 
*eiB  eie  nifbt  an  primärer,  eofdum  «A  aHgewiner  Syphilis  lel- 
^f  dmch  d|yi  Staga  ihr  eigene«  Kind^  loferna  daeaelbe  Tiel« 
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leicht  Ton  der  Krankheit  schon  geheilt  worden,  nicht  weiter  an- 
steckt, und  femer  ein  an  allgemeiner  Sjpbllis  leidendes  Kind, 
sofeme  die  Krankheit  ihm  angekoren  ist,  durch  das  Sangen  seine 
eigene  Hntter  nicht  infixirt,  falls  diese  Ton  der  Krankheit  Us  da- 
hin frei  geblieben  ist 

In  einem  anderen  Artiker  werden  wir,  indem  wir'  auf  die 
▼or  uns  liegende  Abhandlung  xurückkommen ,  von  den  Symptomen 
und  der  Behandlung  der  Syphilis  der  Kinder  sprechen. 


lU.    KUmken  und  Hospitäler. 

Hdpital  de%  EnfanU   maladem  in  Paris    (Prof. 

Gaersant.) 

Einige   allgemeine    Bemerkungen   fiber   die    chi- 
rurgische Kinderklinik. 

Als  im  Noybr.  Torigen  Jahres  Hr.  Guersant  seine  Klinik 
wieder  eröffnete,  sprach  er  einige  Worte  über  die  sogenannten 
chirurgischen  Krankheiten  des  kindlichen  Alters  und  über  die  an 
Kindern  vorzunehmenden  Operationen.  Er  hält  die  chirurgischen 
Krankheiten  in  diesem  Alter  für  eben  so  lahlreich  und  wichtig, 
ja  für  noch  zahlreicher  als  bei  Erwachsenen  und  bei  Greisen. 
„Durchlaufen  wir,  sagt  er,  schnell  das  Verseichniss  der  Krank- 
heiten ,  so  erkennen  wir,  dass  bei  Kindern  ni^t  nur  alle  die 
chirurgischen  Uebel  der  Erwachsenen  und  der  Grebe  Torkommen, 
sondern  auch  noch  eigenthümliche ,  die  bei  diesen  sich  niemals 
zeigen.  Unterscheiden  wir  die  chirurgischen  Uebel  in  allgemeine, 
die  überall  am  Körper  vorkommen  können,  und  solche,  die  nur 
in  einem  bestimmten  Organe  oder  in  einem  bestimmten  Apparate 
sich  zeigen,  so  erkennen  wir,  dass  entere,  i.  B.  Verwun- 
dungen, bei  Kindern  in  jeder  Art  sich  finden;  vielleicht  sind 
gerade  die  Wunden  die  einzigen,  die  bei  Erwachsenen,  wekhe 
sich  allen  möglichen  Gefahren  aussetzen,  etwas  häufiger  sind  als 
bei  Kindern;  dagegen  sind  die  Kinder  unvorsichtiger  und  ziehen 
sich  dadurch  wieder  mehr  Wunden  zu.  — -  Die  Entzündnn-* 
gen,  welche  in  das  Gebiet  der  Chirurgie  fallen ,  als  z.  B.  Fn* 
mnkeln,  Anthrax»   Brand,    sind  eben  so  hiufig*bvi  Kindete  ib 


Ui  birachMnen,  und  andere,  ab  etwa  Enhün^ungen  des  MuiH 
dea'iffld  der  Volya,  sind  woM  noch  häufiger  bei  jenen.  Ge- 
•  ckvillste  kommen  bei  Kindern  in  allen  Formen  vor;  syphi- 
MlbAe  und  skrophulSse  Gesehirfilste  und  Geschwüre,  akule 
und  kalte  Abszesse  sind  bei  ihnen  eben  so  häufig  u.  s.  w.  • — > 
Wie  terhilt  es  sieh  mit  den  chirurgischen  Krankheiten  der  be- 
BOüdereii  'Apparate  und  Systeme  ? 

Beweg nn^sapparilt.  Häufiger  bei  Kindern  als  bei 
Erwachsenen  sind  die  Bildungsfehler  der  Muskeln,  Knochen  und 
Gelenke,  Rhachitis,  Knochenerweichung,  Karies,  Nekrose,  Kno^ 
ckentaberkeln;  Frakturen  kommen  bei  jenen  wohl  in  derselben  An- 
laU  Tor;  Verrenkungen  dagegen  etwas  seltener,  aber  es  erklärt 
aidi  dieses  aus  der  schwächeren  Muskelkontraktion  in  dem  Kin- 
deealter,  denn  die  Muskelthätigkeit  spielt  bei  den  Luxationen  Er- 
wachsener eine  sehr  bedeutende  Rolle.  Was  die  chronischen 
Krankheiten  der  Gelenke,  namentlich  die  weissen  Geschwül- 
ste, so  wie  ferner  die  akuten  und  chronischen  Hydrarthrosen 
betrift,  so  sind  sie  bei  Kindern  Tiellelcht  häufiger  als  bei  Er- 
wachsenen, üeberaus  häufig  bei  Kindern  sind  auch  Wunden  der 
Hoskeln  und  der  Sehnen  und  Sehnenrerkürzungen;  von  letzteren 
vaul  die  angeborenen,  wozu  nun  noch  die  sonstigen  angebore- 
nen Yerkrnmmungen  in  Gelenken,  namentlich  die  Klumpfasse, 
die  Adhäsionen  zwischen  Finger  oder  Zehen,  die  überzähligen 
Finger  und  Zehen  u.  s.  w. 

Athmnngsorgane.  Alle  hieher  gehörigen  Krankheiten 
bei  Erwachsenen  finden  sich  auch  bei  Kindern;  bei  letzteren  gibt 
es  auch  noch  eigenthümliche ,  namentlich  gewisse  Arten  yon  An- 
gfnea,  besonders  pseudo-membranöse;  diese  letzteren  wieder 
scheinen  in  das  Gebiet  der  inneren  Medizin  zu  gehören,  allein 
da  sie  oft  ein  operatives  oder  chirurgisches  Eingreifen  erfordern, 
se  gehdren  sie  mit  in  das  Gebiet  der  Chirurgie  des  kindlichen 
Allen.  Wir  finden  bei  Kindern  auch  noch  oft  Anginen  mit  Ul- 
serationett  und  besonder!^  Halsaffektionen  durch  fremde  Körper  in 
den  Lnftwegen;  ich  habe  in  nicht  zu  langer  Zeit  6  mal  die  Er- 
ifmiBg  der  Luftröhre  wegen  fremder  Körper  in  denselben  bei 
Kindern  mithen  miseen,  während  bei  Erwachsenen  und  alten 
Leiten  ein  selcher  ünft^H  nur  selten  ist  Die  penetrirenden  oder 
nidkt-peaetriitnden  Bmstwundto  kommen  bei  Kindern  auch  oft 
ver,  Wenn  auch  vieileicht  nicht  so  häufig   als   bei  Erwachsenen^* 

tk  Mk  iet  iMegtühtit  da<u'  mtW  an^^tieh. 


dfim  aucb  H^gn  So  ulh  i^b  m  mm  FsUe  m^  \tr:Vwißw& 
Tfr^lasst  4iircft  eUiA  Siib«iix4Q^  4er  hei4«n  pimtDeA  i4rlcr94if 
iHaeqp ;    iq,  d«r  )>ijPbe   sahen  wir   im  (J«ffU«e    «ioeik  Wul^p^ 

w^e)c]}^r  f€«t  »iMW  iiaA  die  Röhre  TpUkomineA  acUoiA,  -rr-..  j^ 

eraktilen  Geschwfilate    sind    bekanxdlicln    ziimeiet    mgi^boTm  WÜ 

djpibiiW)  bei  Kimlei^d  hiqfigeir  eis  b^i  lErwacbeeaen. 

Ye(d»Jin«g:«a9ip%reU  P^e  Kre^khciieii  ^cüca^  AfymJhi 
f$Iiw  besondeifs  die  lißi^  dex  ^birurjieclxeA  UeVel  dee  kiA4ljic|i«f| 
A\\fiTn :  die  PefenniUiten  des  Vlunifiß ,  des  CfKumeose^ebi^  dl^  Bfr 
y^to^fMe  ifix  Lippen,  die  Krenkheilen  dec  SiNBicbddrQae«^  ü% 
Sjt^ajtil^  jeder  ^iit,  braadig^e  Gescbwlire»  seheren  hUh^xi  eelkn 
k^  UpjfPfAv^U  bei  KiBd^r» ,  I^imt  aber  tqf  $  d«m»  iil  iMeb  %i 

^eI^le|l  Zabnfl^scbeikliündqD^»  velobe  «ber  bei  Greimi  jincb 
b|9Jß$  iet  iMd  eadlicb  Tersdüedene  Knocbea^bel.  Krenkbeütea 
des  Fb^ryp^i  eii^facbe  oder  dipbtberitische  Entaüadfing  dectfimd- 
ufid  RachenschleiinbaiMi»  Yerbärtuog  oder  Hjpertro|bie  der  Mw* 
ipln^  fremde  Korper  im  Schlmide  und  in  der  Spekerdhre  zeigen 
sich  häufiger  bei  Kinder«  als  bei  Enrachsenen»  Was  die  chimr* 
gischen  Uebel  der  tieferen  Parthieen  des  Unterleibs  betfiffty  ao 
sind  allerdings  Wanden  des  Bauches  bei  Kindern  nicht  so  bäufi^ 
4)9  bei  Enra^hseaen  y  die  sich  mehr  den  Raufereien,  DueUenQ.s.w» 
aussetzen;  dagegen  sind  fremde  Körper  in  den  Gedamen.  und  be-* 
soi\d.eir&  ^el<nien  bei  jenen  eben  so  häufig  als  bei  diesen^  nur  ist 
m  bemerken,  i^s  die  Hernien  im  kindUcben  Alter  weniger  g;e-* 
falulich  sind  eis  sj^^er  wi  mck  selUinAi  aicjb  einklenunen«.  Ab- 
nonmtätep  491  After  kQ^Kneu  bei  Kinderei  hisweibm,  in  ij^lga  yoo, 

Kra^kheitea,  bisweilen  «U  flrildnn^sfehbr  Tor<  Sp  bebe  icbi  ivoter 

al|d.ere^  ein  Ueine«  9I|deben  (f^ßßheiK^  bei  dem  die  AftArjoQejiim; 

sieb  m  dj^  Sqheide»  nx4  ein  ^wkHB^  bei  denn  He  siicb  ia  d^ic 
ßffinbeingegf nd  öfnet^.   Ein  eeh(  binife«  SUdKWfefeMfK  iaL  bf^ 

kanntlicb  daf  VndorebbftbrtaeilP^  dM  A^e«    llM(derin||oI]9eA  Aiml 

bell  Kindern  fi^  bänfiger  ak  gew^hnlicb  apge^niinen.  i4cA(  «n 
^ann  diese  l^hanptAQf ,  mi  diejeniyi^Ä  in  Ve^wnndening  letiiH^ 

die.  nicbt  Gelegenbeit  bl^b^n,,  ?i.e,ie  ki:iuike.  Kinder  «jp.  nnteimfAltni 

in4,  lu  behandeln,  -m    ftimprfAoiden.  mA  bei  ÄRdvÄ  wlba^ 

kommen  aber  dodt  vor,  dngegeji  «ind^  AbfieMft  (UH  Afor  bfi 
ihnen  häufig* 

Barnapparnti    fiinDe^  {^iprenenti^dnog»    fPl^v:  Aif 
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Ibmokiterrh^  BluQQfltieüi,  Wümer  in  ^erBlaae  sind  t^eiKind^m 
H  )tipljg  ab  bei  Erwachfuuien;  Schleimausflüssa  ana  der  ^wcl|;^ 
^^e  sind  iJC«iU(;b  aelUnj^r,  ajier  ai^  kommen  doch  ancl^  yoiiu 

Zeu|;moy0ap.yarat.  Hier  irird  beeondeH  in  ^)|inir|^ 
idur  Bazi^iMV  der  Ppi^padüas  und  Hyioapadiaa,  ^t  ftngebqr«j|^ 
Ii|trforat|oil  oder  Yecengenpng  der  9anir9hpe,  die  Phimoae  mi 
finplomoae»  die  a^igebaren  fein,  abeianch  epäterhia  dvrch  Qnania 
isMtallfa  könni^n.  Braad  des  Hodenaackea  kommt  bai  Kinderq 
bbüg  Tpr»  ^inkUvMmtog  des  Hodens  am  (««chringe»  Zn^k-r 
klüMi  d^Molben  ia  des  Qaucbböhle,  Ho4e^nte^d«9geD  iw^h 
iQifere  Einfiosae  .  bewirkt ;  Hjdrocele ,  abg!egr|n^e  4>der  aUgo:? 
WßULtf  kommen  mdb  aebr  oft  iK>r,  K^ra  ei^  komipt  «n  den  (bo? 
icUeditsÜieilen  männlicber  Rindes  fast  jede  Krai^kheit  dffr  Er^ 
fiduemn  Tor,  mit  A^snaJlMiie  dea  Krebaas  und  der  Tuberkel^«  — 
Bei  kleinen  Mädchen  findet  man-  alle  Krankheiten  der  Vaka  und 
Yigina,  die  man  bei  Erwachsenen  findet;  nnr  die  Krankheiten  der 
GfblnDntter  »ind  bei  ihnen  seltener,  allein  in  einem  Falle  habe 
ick  logar  Tuberkeln  in  diesem  Organe  gefunden.  Zuweilen  kommt 
aack  bei  Kindern  Imperforation  der  Vagina,  namentlich  eineHant- 
kildong,  welahe  die  beiden  SchamleCzen  verbindet,  yor. 

Auge.  Alle  Augeoübel,  die  bei  Erwachsenen  Torkommcn, 
lonmen  auch  bei  Kindern  yor;  grauer  und  schwaner  Staar  sind 
iBcb  oft  ang^oren,  SUssbildungen  verschiedener  Art  betreffen 
4ii  Ai^;a$  ick  ^A  ein  Kinii  welches  nur  mit  einem  Auge  geb<H 
laa  war;  dia  andfoira  A^ganhohle  Ter  klein  und  verengert  und 
wH,  eineuh  f^ttUumi^eA  ausgefüllt. 

Q)ir  m4  9^^^*  Alle  Krankhjeitan,  die  auch  beiErwachaa- 
m  fork^WMn»  «M  «udi  hier  a|u  finden,  besondere  häuQg  aM 
kei  Kindern  fremde  Körper  im  Ohre  und  in  der  Nase ,  aiisaf^dun 
M^  KiMmsafeW^  in  ^9ßw  TbaUf  lu 

^^ß  diffie?  fcnnvP  S)ki«««  gdit  hervor,  disa  mit  T^uig«» 
A^fllllllm#}i  i|l|*  «hjnwgi/idien  IJak^l  firwat^miC  ^i^fh  bei  Kw^« 
im  W^WWWt  m^  4iiw  w  4i«aap  ijnk  weh  dai  aiemUoh  b^r 
imUmh^  Ifm^  ^^  ^UdMCBfehlem  lunangastdlt,  weldie  daa  aMr 
|ii|^^^Wi(kaE  ao  oft  i)9i  lA  <^  hohafi  6f»de  in  Anspruch  9e]|^ 
m^rsr  Pf  acfofdefi«  ^^n  d^  €MTOf1«:lH>|i  U^el  dfr  Vi^^ 
dmwIhfB.  ▼^»P  %or  relcli^n  Zahl  uni  MfA^lgfaltigkaUi.  «iidi 
V«f^  iir  TitlfneVn  Eigentl^umiUclvkeitan ,  ^e  an  hj¥f^T^>  m 

Mi  WifNlcv  Sit»4iWk   Sd,  wi  P«  9iAi9«%  f^  QWi^f^i.  (ftr 


Kngen  die  Anginen  der  Einder  vegen  der  anatomiecheil  mspiH 
^ition  eine   ganz    andere  Behandlung    und  zvar  gewöhnlich  eine 
mehr  chimrgiftche  als  medizinische,  was  bei  Erwachsenen  gerade 
umgekehrt  ist.    Eine  pseudo  -  memhranose  Angina  mit  einer  nur 
geringen   inemhranosen  Ausschwitzung  würde  einem  Erwachsenen 
hfcht   gleich  den  Tod  Iringen,  wohl  aber  einem  Kinde  in  Folge 
der  Engigkeit   des   Kehlkopfes,   der  leichter  obliterirt  wird.    Pa- 
gegen  sind  Frakturen   bei  Kindern   leichter  zu  nehmen,   als  bei 
Erwachsenen;  sie  heilen  schneller  und  erfordern  nicht  solche  Vor- 
bereitungen und  Nebensorgen,    als  sie  bei  diesen  eriieischen.  — 
Nicht  nur  die  Behandlung,   sondern  auch  die  Diagnose  und  Pro- 
gnose bietet  bei  Kindern   grosse  Verschiedenheiten  dar,  wenn  et 
sich   um    dieselben  Krankheiten   bei  Erwachsenen   handelt    Wir 
brauchen  nur  hierauf  hinzudeuten ,   um  die  Nothwendigkeit  eines 
ganz    besonderen    Studiums    der  chirurgischen   Krankheiten  des 
kindlichen  Alters  darzuthnn.'^ 

lieber    die     Lithotomie     und    die     Lithotritie     und 
über  die  Ausziehung  von  Steinen  aus  der  Harnrohre 

.bei  Kindern. 

„Wir  haben,  sagt  Hr.  6.,  in  unseren  Sälen  ^  Kinder,  die 
am  Blasenstein  leiden  und  da  diese  Krankheit  in  diesem  Alter 
häufig  ist,  so  will  ich  diese  Gelegenheit  wahrnehmen,  über  die- 
selbe in  klinischer  Beziehung  mich  hier  auszusprechen.  Ich  werde 
tuerst  Ton  der  Lithotomie,  dann  von  der  Lithotritie  und  dann 
von  der  Ausziehung  des  Steins  ans  der  Harnröhre  sprechen,  und 
obwohl  ich  nicht  die  Absicht  habe ,  alle  Autoren  anznffihren ,  die 
über  diesen  Gegenstand  gesprochen,  so  werde  ich  doch  wohl  Ck- 
legenheit  haben,  auf  die  von  ihnen  genommenen  Resultate  hin- 
zuweisen. 

Was  nun  zuvörderst  die  Lithotomie  betrifft,  so  haben  wir, 
seit  wir  uns  in  dieser  Stellung  befinden,  Gelegenheit  gehabt,  sie 
tierzigmal  bei  Kindern  zu  machen.  Von  diesen  40  Steinbraiiken, 
die  alle,  —  mit  Ausnahme  eines  einzigen,  an  welchem  der  Qua- 
drilateralschnitt  gemacht  worden  — ,  mittelst  dek  BÜttteralacfanit- 
tesoperirt  wurden,  sind  39  geheilt;  8 sind  gestorben,  aber  iiitr4 
Von  diesen  8  wirklich  in  Folge  der  Operation  selber,  das  hekat  an 
den  Nachkrankheiten  derselben;  —  die  anderen  4  mu  l&terkvr' 
renten  Krankheiten  (Scharlach,  Masern  u.  e.  w.). —  Kau  akiit 
Jiferaua,  daaa  die  T4)ii  VJia  erlangten  Erfolge  fiist  gaas  mit  denen 


ttmfaiiiteflMn,  velcke  ron  anderen  Autoren  tngegelen  sind;  dae 
TeriiiltaiM  der  Geetorbenen  xa  den  Geheilten  durch  diese  Ope- 
ntion  ist  bei  einigen  Autoren  =  I:  10,  bei  anderen  =  1:  13 
nd  wieder  bei  anderen  s=  1 :  30.  Lassen  wir  von  unseren  6e- 
•terbenen  diejenigen  bei  Seite ,  welche  durch  interkurrente  Krank- 
heiten hinweggerafft  worden  si^d ,  so  haben  wir  ein  Verhältniss 
wa  1 :  10.  — 

Werfen  wir  einen  Blick  auf  diese  40 Fälle,  yergleichen  wir 
ne  nit  einander,  so  erkennen  wir,  dass  die  Lithotomie  gewisse 
Vertbeile  und  gewisse  Nachtheile  darbietet.  Wir  wollen  luerst 
Ten  den  letxteren  sprechen,  aber  auch  xugleich  unsere  Meinung 
fcriber  sagen. 

])  „Der  Steinschnitt  ist  eine  schmerzhafte  und  abschreckende 
Operation.^'  Vor  der  Benutiung  des  Chloroforms  und  Aethers 
vir  die  Schmerxhaftigkeit  gewiss  ein  sehr  ernster  Einwand  gegen 
jie  VolUuhrung  dieser  Operation  bei  Kindern.  Jetzt  fällt  dieser 
Einwand  aber  weg.  Was  das  Abschreckende  der  Lithotomie  be* 
trilt,  so  braucht  ja  vorher  von  der  Operation  weder  zum  Kraa- 
len noch  zu  seinen  Angehörigen  gesprochen  und  während  der  Ope- 
nüon  brauchen  ja  nur  Kunstgenossen  zugelassen  zu  werden,  denn 
üi  Subjekt  selbst  ist  ja  durch  die  Anwendung  des  Chloroforms 
▼or  jedem  psychischen  Eindrucke^  geschützt 

3)  „Die  Blutung  bildet  eine  sehr  bedenkliche  Komplikation 
in  Steinschnittes,  besonders  bei  Erwachsenen.'^  Dem  entgegnen 
wir,  das«  wir  bis  jetzt  noch  keinen  einzigen  Fall  gehabt  haben, 
we  der  Tod  dadurch  herbeigefährt  ist  Von  unseren  Operirten 
kaben  3  allerdings  diese  Komplikation  dargeboten ,  aber  wir  sind 
der  Bfattnng  Herr  geworden ;  in  den  meisten  Fällen  ist  kaltes 
Wasser,  Ela,  Tamponiren,  welche  Mittel  man  nicht  zu  lange 
virken  lassen  darf,  hinreichend,  die  Blutung  zum  Stillstande  zu 
bringen« 

3)  „Die  Bluenentzündung,  die  Abszesse  im  Darme  oder 
Ueinen  Becken  mit  einem  Worte,  die  Folgeentzündungen  sind 
eine  andere  Klippe,  wodurch  das  Resi^tat  der  Operation  rerloren 
pkt^  Hiergegen  kann  ich  nur  antworten,  dass  unsere  40  Fälle 
tiesen  Einwurf  gegen  die  Lithotomie  nicht  rechtfertigen^  wir  hat- 
ten keine  aelche  traurigen  Ergebnisse  zu  beklagen,  und  w^r  sind 
ier  Heinnngt  dass  .die  Art  der  Ausführung  der  Operation  und 
aamentlich  eine  sehr  sergsame  Nachbehandlung  solche  Ereignisse^ 
BelsteM  wifd  rerhfiten  können« 
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4)  „Üie  Gefalir,  bei  der  Operation  den  ttastdarM  tM  itt'^ 
wunden,  und  Barm -Blasenfisteln  zu  erzeugen,  ist  sebf  gtoiäJ^ 
Diese  Gefahr  lässt  sich  aber  Termeiden ,  wenn  Inah  dlcijebtg^  Tdt- 
sieht  gebraucht,  Ton  der  Irir  spater  sprechen  w^rdefi.  Einttu 
habe  Ich  dieses  nng^Iuctliche  Resultat  bei  eih6r  el^aa  iltlichi^ft 
ffktL,  die  iih  Bitefre  Iithotofnirt  Wördeh  war ,  ^esefaeA;  b^t  Uä^h^h 
400perirten  ist  es  zweimal  Torgekommen,  aber  unter  Mg^ndeik 
tJdistSndeta :  bei  dein  «inen  Kranken  war  zur  2eit  i^i  Operation 
der  ttftstJt&rM  nieht  leer  und  bei  dem  Akte  d($s  £iälichhe1d^&i 
der  Iheinbranösen  Portion  der  Harnröhre  stach  ich  iiü  den  Itäat- 
dafln  ein;  es  l^ntstatard  allerdings  eine  flstel,  die  aber  gfeheOl 
wurde.  Der  zweite  Fall  betraf  ein  Kind,  das  einen  brschkern 
tfefschlückt  hatte;  Wihf«(id  der  Operation  machte  es  heftig^  An- 
ftt^)$ligung(lta.  Dei"  Ketiiy  weichet  nicht  mit  entleert  wotden  Ürk^^ 
hatte  die  untefe  PoHion  des  Mastdaritfs  aufgetrieben;  in  letiteYen 
stach  ich  gefade  in  diese  Vorgetriebene  Stelle  ein;  aus  der  Wunde 
trat  Stt  Kirschkern  aus.  Die  Möglichkeit  der  Verwunduh|^  üt^ 
MastdarfAlä  ist  übrigens  bei  titindern  Tlel  grosser  als  bei  fer¥ac1i- 
seilen;  erstere  schreien  und  sträuben  sich  während  der  Operation 
und  dadurch,  so  wie  namentlich  durch  die  Schlaffheit  desDaiins  und 
dessen  Voi'faH,  der  bei  Kindern  häufig  ist,  wird  dieses  übeleEreig- 
niss  sehr  begünstigt.  Indessen  lässt  es  sich  doch  bei  gewisser  Vor- 
sicht vermeiden;  denn  in  unseren  bereits  erwähnten  Fällen  wa- 
ren es  ganz  eigenthfimliche  Umstände,  —  einmal  die  Ternach- 
lissigte  Entleerung  des  Mastdarmes  und  das  andere  Mal  der  Auf- 
enthalt eines  Kirschkerns  in  demselben,  —  welche  die  Verwun- 
dung des  Mastdarms  herbeiführten  und  die  hätten  yorher  besei- 
tigt werden  können. 

5)  „Es  führt  die  Lithotomie  bisweilen  zu  übelen  Uretro- 
Perinalfisteln.*^  Solche  Fisteln  entstehen  aber  bei  Kindern  äusserst 
selten;  gewöhnlich  entleert  das  Kind  nach  Verlauf  Ton  14 Tagen 
allen  Urin  durch  die  Harnröhre,  l^ei  unseren  Operirten  sahen 
wir  diesen  übele  Ereigniss  nie;  es  ist  also  jedenfalls  bei  Kindeffii 
nur  selten;  Indessen  hat  man  uns  mehrere  mit  solchen  Hamfi« 
tftetn  behaftete  Kinder  aus  der  Stadt  zugeführt;  sie  sind  alle  ge-^ 
heflt  Worden. 

t)  „Die  Inkontinenz  des  tJrins  ist  eVenfatls  leicht  die  tolg^ 
Aet  Lithötömie,^^  Von  unseren  40  Operirten  haben  2  dieses  üebel 
Icrgebotetk,  aber  es  hat  nicht  ladge  bestanden.  Man  hat  zu  uns 
ina  der  Stadt  ein  Kind  gebracht  ^  das  noch  melrere  ftonate  riacfei 
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(I  ül  tm«  üdttiNl  ih  der  t<m  und  TOtg^eiiOAtiieiifeXi  Kür  t^iedelr 
veggenommen  worden.  Wir  halten  die  Inkontineni  hxit  ftti"  €it 
icReil«!  und  Hk&t  B^denkliehed  Folgksflbd 

i)  Oamt  daMeAe  ^t  toft  d«r  fiamv^tbilttttagf  iSs  tib^e  Völg« 
hi  tJAtAotfdt   la  Kittdbrä.    Avcb  itfe  i^  «dten  nYkd  VoA  ffbrlif^ 

uidk^  ftilie^  BliillldUtf^eflii  ifti  dl«'  Xfi^Atf  d&tcfti,  At^^  sie  t«r- 
lim  tfftk,  id  vier  Jtitf  ffftsAthiS  delrtiftd^t 

ft>  ^tf  Kd^fMi  erUid«A  fibwetleii  Ulrdfc  d«^  LiÜiottttiiie  elft^ 
JbUNftWcllitt^.*'  Di«fte  AlttcB^rtBlhmg'  tritt  Andh  tädb  der  tith^lül 
wy  nt  mbtt  tfr^fliab  iMitlft&if  Folgett. 

93^  ^Di«ltt)^dtoit  Ifitdilfc  Aer  Abekf eb  Fel|t^  dtif  Lithofdiifie.* 
llB  hkf  tidetMe  MttBetrd»«  IngifAhtt,  )tö(i  iAtXi  ^ird  d^i-eA 
Mch  ItOtt^tt  #oH  MftifrM  KöiWtflf .  Ifff  utaftOr^tlseffä  koVAiH  dKese 
Aagabe  nicht  bestätigen;  im  Gegenth^tl  b«b«trwif  bei  Wei  Opetiftelk 
liac&  ftfiUi  Md  etM^  Töffe  Jte  RäMinig^ifg«  ^^iti  tinter- 
ntcb,  Kle  bii  tn  ihter  AtliifinMruli^üAdtUrgf  alef  durdiAtüs.  uü- 
nrietit  gtrAmden.  FeriM  Iratte  idi  Geleg'enhdt,  iA  Hospital 
kr  ?^ii«ri8chen ,  in  d^r  AbAdlnirg  ded  Km.  Tldal,  einen 
2f  jahHgtm  fAngtn  A^atm  anxutreffeti ,  den  ich  in  seiner  Kindheit 
KAofdinifl  hatte ;  dtesifr  jun^fe  Bann  (rjaknlirte  den  Samen  gTeich 
jedem  Anderen« 

Gehen  wir  nnn  tu  den  tortheileli  der  Litholomie  über: 

1)  Die  Litbototttte  ist  eine  Operation,  für  trelche  man  kaum 
<en  Kranken  vortetAereHen  itothig  hat.  Eine  Kühe  von  2— S  Ta- 
gen, ein  Icffcirtef^  Füfgans,  eine  gewisse  Diät  am  Tage  vor  der 
Operition  —  sind  hinreichend;  es  ist  dieses  Ton  Wichtigkeit, 
▼enn  ntan  ea  mit  dem  Yet*gleidkt,  was  ztir  Vofbeireitiing  für  an- 
dere O^rfttiöttMi  geftan  werden  werdeti  ihiiss. 

»>  Hau  kitnii  dte  LfthotOiAle  bei  Subjelteii  jedefi  Alters  rer- 
wAutü ;  tg  M  ditfiSIfft  troM  !xr  tettäctt  Ol  %Men  d6r  llthbtrffie 
gegeldliei',  Ae  i&Ktr  oft  aifs  Mi^Agel  Mtfreithend  Itelnet  und  itn- 
BoA  AtttftfM  Mttdbr  Ihflftdlmeiitie  l^i  defi  Kinderti  ntclit  immer 
vvilinUM  ftaiiil'« 

1^  Vit  litHotWttl«'  M  t\At  tfp^eAfbH ,  ih  inaä  irehr  sclinefl 
tlHUreii  kAm;  ni«M  i^ltwr  tm^eH  'wit  dattit  itf  €inef  Minute 
ftffig,  und  b  He^tr  S^iiehntTg*  Wt  dte  t.itii<^rritie  mit  ikr  gär 
kiBM  fnrg^icA  Wu. 

<)  Die  Ciigtr  der  fiimiMire  iit  kettke  Oeg^HAttelj^^   ge- 
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g^m  die  titkotomie  $  jielbrt  etat  geringe  Striktar.  hindert  nidkl»  wir- 
rend, wie  wir  spater  seigen. werden,  dabei  die  lilthotritie  nicht 
ansführbar  ist. 

5)  Mittelst  der  Litbotomie  kann  man  fest^iUend?  od/er  ein- 
gebalgte  Steine  entfernen.  Bei  ejinem  Kinde  In  dex  Stadt,  das 
sa  meinen  40  Operirte«  gebart,  habe  ich  den  Stein  festsiUend 
gefunden;   ich  fand  ihn  so,    als  ich  darauf  ausging,   die  Lithor 

,  tritie  Torzuiiehnien;  letxtere  musste  ich  sowohl,  als  Hr.  Leroy 
d'Etiolles  unterlassen;  ich  machte  deshalb  den  Schnitt  und  der 
Erfolg  war  ein  glücklicher.  Einen  anderen  ähnlichen  Fall,  dessen 
Zeuge  Hr.  Nelaton  war,  hatte  ich  hier  in  diesem  Hospitale. 
Eiugebalgte  Steine  sind  mir  bei  EUndern  noch  nicht  Torgekommen, 
aber  es  ist  begreiflich,  dass  sie  mittelst  des  Schnittes  auch  leicht 
entfernt  werden  kOnnen;  man  würde  dann  nur  nothig  haben,  auf 
dem  Finger  ein  Bisturi  einsuführen  und  Brücken  lossulösen,  um 
den  Stein  entfernen  zu  können. 

6)  Das  lange  Bestehen  der  Krankheit,  der  Katarrhalaustand 
der  Blase  sind  durchaus  keine  Gegenanzeigen  gegen  die  Litbo- 
tomie. Ist  die  Blase  verengert,  sind  Fisteln  yorhanden,  falsche 
Gänge,  so  hat  die  Litbotomie  ror  der  Lithotritie  ebenfalls  den 
Vorzug.  Nicht  nur  hindern  diese  Uebel  die  Operation  nicht,  son- 
dern sie  werden  durch  Entfernung  des  Steins,  der  meist  die  Vr^ 
Sache  derselben  bt,  entfernt 

7)  Mehrt  sich  die  Zahl  der  Sieinkranken,  die  zu  operiren 
sind,  so  ist  die  Lithotritie,  die  bei  jedem  Einzelnen  eine  Menge 
Sitzungen  fordert,  eine  sehr  anstrengende  Operation  und  hi^r  bietet 
sich  die  Litbotomie  ebenfalls  als  eine  sehr  Tortheilhafte  Ein* 
Wirkung  dar. 

Ehe  wir  zur  Betrachtung  der  Steinzertrümmerung  und  der 
Steinausziehung  übergehen,  wollen  wir  einige  Worte  über  dasje- 
nige Verfahren  sagen,  das  uns  am  besten  geeignet  scheint,  allen 
den  übelen  Folgen,  welche  die  Litbotomie  mit  sich  führen  kann, 
möglichst  zu  begegnen.  Hieher  gehört  yor  allem  die  Wahl  der 
besten  Operationsmethode.  Seitdem  wir  an  diesem  Hospitale  fun* 
giren,  geben  wir  dem  Bilateral -Schnitt  den  Vorzug;  er  gestattet, 
wie  wir  glauben,  grössc^re  Steine  herausiuschaffen,  als  der  schiefe 
Lateralschnitt ,  weil  dort  die  OeSnung  grösser  ist  als  hier;  bmb^ 
serdem  scheint  uns  der  Bilateralschnitt  ^eit  mehr  Schutz  gegen 
Verwundung  des  Mastdarmes  zu  gewähren;  beim  Lateralschnitt 
ist  man  genöthigt,    da^  Bisturi  schief  .nach  unten  au  r)e|iten. 
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itaii  tun  «nie  klnrrfdiend  grMse  Wunde  haliMi  wffi  Hild  lüA 
bm  ni^glicher  Weise  nach  linkt  hin  auf  den  Htetdarm  treffen; 
Mm  Bilnteraleclinitt  liingegen  hat  man  nicht  n5thig,  mit  dem 
Mesier  achlef  nadi  nnten  au  gehen,  sondern  man  Ueikt  mit  ihm 
in  mehr  seidicher  Riehtnng  und  demnach  entfernter  Tom  Mast* 
darm;  ans  demselben  Grande  ist  man  nicht  so  leicht  in  Gefahr, 
die  Ariefia  pndmda  inlema  zn  rerletsen.  Beim  schief  ein- 
sciligen  Schnitte  kann  man  die  Arieria  iran99tr$a  yerletien; 
Mm  sweiseitigen  Schnitte  hhigegen  befindet  man  sich  etiras 
Unter  ihr,  wenn  man  nämlich  den  Schnitt  4  —  5  Linien  Tom 
After  entfernt  macht.  Dieses  sfaid  die  Hanptgrfinde ,  die  uns  y^r- 
anlassen ,  den  Bilateralschnitt  ror  dem  schief  einseitigen  (iaüie 
kUeralUäe)  den  Vonng  su  geben.  Wir  haben  sie  bereits  40  mal 
gciht  nnd  möchten  nnn  nicht  mehr  dayon  abgehen,  denn  obwdhl' 
ein  gebildeter  Chirarg  bereit  nnd  beflhigt  sein  mnss,  alle  Ope^ 
ratiensmethoden  in  üben ,  so  übt  er  sich  doch  in  einer  bestimmten 
wm  meisten  ein,  lernt  alle  kleinen  KnnstgrilTe  derselben  und  webs 
dt  dann  yortrefflidi  in  handhaben;  audi  muss  ich  hinxufilgen, 
hsi  der  iveiseitige  Sdinitt  gegen  die  Verletsung  des  Duciu$ 
^Milalortiis  scKütst,  denn  das  Lithotom  geht  über  denselben  hin- 
weg, wihcend  beim  schiefseitlichen  Schnitte  man  die  Freüaia 
chischneidet,  und  nothwendiger  Weise  einen  der  Ductus.  —  Den 
hjpogastrischen  Schnitt  habe  ich  aus  folgenden  Gründen  nicht 
gemacht:  um  nämlich  diese  Methode  mit  Erfolg  ausauüben,  muss 
■an  in  der  Blase  einen  Katheter  liegen  lassen,  weil  sonst  der 
Urin  aus  der  Wunde  tritt,  das  umgebende  Zellgewebe  infiltrirt 
and  in  yielen  oft  tMtlithen  ZufiUlen  Anlass  gibt;  die  Vorsicht 
erfordert  demnach  das  Liegenlassen  eines  Katheters  und  weder 
Souberbielle  noch  A müsset  yerfibten  den  hypogasMschen 
Sdnitt  ohne  dieses  Mittel.  Ein  in  der  Blase  yerbleibender  Ka- 
ttcter  wiriKt  aber,  wie  man  weus,  reiiend  auf  die  Blase;  dieses 
liest  sich  gar  nicht  yermeiden  und  rechnet  man  hiniu  die  Uu' 
ttgsamkeit  der  Kinder,  wodurch  entweder  ein  Ausschlüpfen  des 
Katteters  aus  der  Blase  oder  gar  ein  tieferes  Binstossen  desselben 
bis  in  die  Wnnde  yefanlust  werden  kann,  so  erkennt  man,  dass 
der  hjpogastrische  Schnitt  Cfir  d«  kindliche  Alter  wenig  passt» 
Bedenkt  man  endlich,-  dass  die  Augen  des  in  der  Blase  yerbUe« 
Katheters  nach  wenigen  Tagen  durch  Kalkkonkretion  yer- 
werden  und  da  er  nicht  nur  nutxlos  wird  und  dann  schwer 
henHugaiegen  werden  kann,  so  sind  wir  dafBr,  entweder  dies« 
VL  lesf,  g 
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gi«»lifll|  SU  YHnrnfeii  trfer  HSdMMUi.lii  im  §Ar  m1- 
Xmtui  FäBeD  M9«weilden.>  wo  eifa  bedmiteBd  gfOMt^  SHui  tot- 
bMldefl  ist  . 

Ym  gromer  WiebUgkeit  mI  bei  jeder  OpafftlioiMiMliodA  dift 
Btliiiidlimg  d^i  Knnkoti  Ter,  wibrend  tmd  naehdan  epetatifen 
Akttfu    Ef  iil  iMfcht  miM$  Ahädkii,  hier  ttene  Diage  anfanstelles, 
a^detn  Ich  w)U  nur  t^  Neaem  die.AvitoerlMailÜHiit  4aBa«f  hia- 
rUbieik    W«a  aufdcderat  d^  Vorbehaiidfauig  betrifft»,  ao  habe  fcb 
aeban  eurSliiai  daaa  aabr  wa^g  n  thtm  bt;  eia  lefabtaa  Pir* 
g«Aa  an  JLboid ,  dann  ein  SJyHiier  A«  näcbaten  Tage  da*  lAmb 
Ter  der  Operation^  «ad  #ied)Br  %aii  Kljatier  am  Margen  dea  Qf^ 
latioairtagea  aalber,  sind  die  Mittel,  wdche  naii  atiiuWenden  htk 
ym  WicMgfoii  ist  du  Klyttier  am  Morgen  dea  OperaMeaalag^i 
die  beiden  anglfiaUichen  FÜle,  die  lik  miigatheill  habe,  ataUen 
dieaa  Wkhtiigkett  aech  BMhr  hetaiia.    Det  Haatdana  nraaa  gans 
laar  aila;  fat  er  aag^fiaüt^  ao  lataianiaGabiir)^  ihn  la  ^arkfaiBa, 
beaaadera  bei  Kiadertiv  ^  ^el   aebreieA  aad  saf^In  abd  bei 
deaei^,  die  am  Haatdanal^Forfall  kideto.    Waa  die  Diift  betsift,  ao 
iet  ea  aar  notUg ,   t  ^  S  Ti^e  for  der  Opa rAtion  die  Köat  aa 
mäpeigeow    Wir  achreilaa  Mr  «rebig  lam  Katlieleiiaai*a^  «abaM 
wir  vie^n^  daea  der  Stoia  da  ist;  meiiteaa  üatenadieli  wir  die 
Blaae  einmal  ordenliicb  and  dana  nicbt  öfter  wieder  ab  bia  die 
Operation  baginaea  eoll)   denn  daa  viele  Untenraohein  reiit  die 
Blaae  beaondera  bei  Eiadera,    die    aidi  mehr  afräuban   ala  Er* 
waehaeae.      Wiederhole    Bidet*    kdateea    aadi    bialreflen    iadi- 
sirt  aein. 

Die  Operation  selbem  anftemeiMaeB  iTir  nar  aater  dter  Wirkimg 
dea  Qilorofonna.  Wird  aua  aber  ^  gaiii  Ueiaea»  atlra  eiajdi«- 
rigea  Kind  auch  diener  Wik'kiiag  anterwerfen?  Wir  tacfalunan  aaf 
folgende  Wdaie :  tob  dein  Aagetoblicfc  der  Eüiflhning  dea  Kalb«- 
teia  an  bia  aa  Ende  der  Operation  laaain  wir  nidik  brtMübRiad 
Chloroform  oinathmea ,  eagdem  wir  theilea  die  Wirknag  daa  €lde- 
roforma  gleichaam  ia  3  Zotten;  wir  b^taaben  nämlich  xtiaibi  daa 
Kind  dorth  das  CSiloroforlki,;  wibreAid  tdfer  Betitbaag  fübran  wir 
aehnell  dea  Kati^etar  oln  i  «nfteraieheo  'die  Blaae  noch  ^amal ,  aal 
g^nau  daa  Daseiai,  die  GfitBt  aad  Lege  defei  Staina  aa  annilleUi 
and  laeaen  aagleieh  den  Kranken  feaaeln.  Unter  der  Zeit  Böh- 
men wir  daa  (Sikroform  fort.  Waa  daa  Feaaela  betriSIt»  ao  liahan 
wir  ea  bei  Kindern  Ph  aebr  noth wendig;  man  darf  weder  wm  aabr 
^Hf  d}^  Gehfilfen,  noch   aaf  die  Wlrkaag-  dea  Cldorofonu   aick 


IIA 

TffiaiseB,  denn  der  Damm  gewihit  beim  E&ide  venig  ftaiim  i^iul 
du  gerfngete  Zu^n  desseliMh  lann  dem  Hesser  eine  gefährlichib 
Sithtiuig  gelen.  Sobald  das  Kind  so  weit  gebracht  ist,  wartät 
Uta,  bis  es  xu  sich  gekommen  und  wendet  das  Chloroform  toii 
ICeaem  an;  jetzt  macht  man  den  Einschnitt,  dessen  Länge  man 
Btdk  der  'Breite  des  Dammes  modifiziren  mnss;  man  bemerke 
wAlf  daas  bei  Kindern  die  Grösse  des  Ikmmes  viel  wechselnder 
ist  ab  bei  Erwachsenen.  Das  Liäiotom  erQffnet  man  je  nach  dem 
Altar  des  Kranken;  ffir  ein  2  Jähre  altes  Kind  bringt  man  dio 
Aeile  nm  10  Linien  anseinander ,  nämlich  nach  jeder  Seite  mm 
5  Linien ;  bei  einem  8  bis  9  jihrigea  Kinde  sind  die  Aeste 
19 — IS  Linien  auseinander  zn  bringen  u.  s*  w. 

Während  der  Operation  selber  hat  man  auch  einige  Vorsicht 
ra  gabravdieB.  Bis  rar  membrandsen  Portion  hat  man  keine 
Schwierigkeiten ;  tob  diesem  Otto  an  muis  man  aber  die  kat* 
nwAsamkeit  Terdoppebi.  Der  Katheter,  dessen  man  sich  bedient, 
ist  iatirHch  viel  dünner  als  bei  Erwachsenen  nnd  man  bedarf 
claer  Tiel  grosseren  Genaniglielt,  um  in  die  Rinne  der  Sonde 
sa  geratheti«  '  Man  aMss  das  giCsata  Vertrauen  la  der  Gescliick- 
Behkelt  des  GefaMfen  haben,  der  die  Sende  hält  Hier  rathen 
vir  üun  immer,  die  Sende  so  zu  halten,  dass  sie  mit  dem  Rum« 
pla  einen  rechten  Winkel  bildet .  Denn  nähert  er  cie  mehr  dem 
Bttche,  so  steigt  der  Schnabel  zurück,  während,  wenn  er  sie 
im  regten  Whkel  hält,  er  nur  ein  wenig  zu  drücken  braucht, 
vn  Itn  Danm  mehr  rorzutreiban  und  dem  Bistouri  des  Operateurs 
gMchaam  eailgegen  zu  kommen.  Indem  letzterer  einschneidet, 
gebangt  er  bii  siir  membrandsen  Portion,  die  er  dann  auch  ein- 
sdbBeiicft  «nd  deren  Oeffhong  er  ein  wenig  yergrössert;  wir  be* 
dienaa  ans  rorzugsweise  eines  zweischneidigen  Hessers,  weil 
dada ,  dass  man  dasselbe  nicht  zurück  zu  ziehen  braucht ,  einiger 
Vorllieil  liegt  Hierauf  setzt  man  den  ITagel  des  linken  Zeige- 
Ingcrs  in  die  Rinne  der  Sonde;  dann  ergreiß  man  mit  der  rech- 
ten fland  dai  Lifhofom ,  setzt  die  Spitze  desselben  in  die  Rinne^ 
indem  man  sfch  dslbei  des  in  die  Wnnde  eingeführten  Zeigefingers 
als  eines  Leiters  bedient,  und  zieht  dann  zugleich  den  Katheter 
zubUl  Diese  Zeit  der  Operation  und  Ük  (beenden  Akte  bieten 
bei  Kindern  keine  anderm  Indikationen  dar  als  bei  Erwachsenen. 

Bei  Kindern  tritt  häufig  ein  Zufall  ein,  der  dem  Operateur 
lUBChe  Schwierigkeit  machen  kann,  nämlich  ein  Vorfall  des 
■aatdarms,   der  dann  leicht  zu  yerletzen  ist.    Ist  er  Tollständig 
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Im^  iö  &at  das  Bicht  riel  zv  tagen,  wefl'  er  ilann  algeflackt 
ist  und  der  Operateur  ihn  hinabdrficken  und  die  OperaUon  fort- 
setien  kann.  Darani  entspringt  die  Nothwendigkeit,  Tor  der 
Operation  dnrch  Abfnlinnittel  und  besondere  dorch  Klystiere  den 
Kastdarm  in  entleeren« 

Was  die  Nacbbehandlnng  betrifft,  so  ist  Folgendes  in  be- 
merken. Tritt  Blutung  ein,  was,  vie  ich  schon  gesagt  habe, 
selten  ist,  so  werden  kalte  UmschUg^e,  kühles  Lager,  Kompressen, 
mit  yerdünntem  Weinessig  getränkt,  sie  aufhalten;  dauert  sie  fort, 
so  werden  Blasen,  mit  Eis  gefüllt,  ror  die  Wunde  im  Damme  ge- 
legt und  im  Nothfalle  sogar  Tamponade  die  nöthige  HüKe  bringen. 
Man  macht  die  Tamponade  auf  folgende  Weise :  Man  nimmt  eine 
Scheibe  Pressschwamm,  in  dessen  Mitte  man  eine  grosse  Kaut- 
Bchuksonde  hineinsteckt;  dann  schiebt  man  die  Scheibe  aiif  die 
Sonde  hinauf,  bis  etwa  2 Zoll  ton  den  Augen  derselben;  die  so 
bewaffnete  Sonde  fährt  man  in  die  Blase  ein.  Wir  geben  der 
Kautschuksonde  yor  dem  Dupuytren'schen  Röhrchen  4en  Tor- 
xug,  weO  man  gefunden  hat,  dass  der  Erfolg  sehr  zweifelhaft 
wird ,  wenn  das  Röhrchen  in  der  Wunde  bleibt  Ist  Blutung  nicht 
eingetreten,  so  bin  ich  sehr  geneigt,  die  Kranken  hlufig  xu  ba- 
den, soferne  nicht  andere  Umstände  dagegen  sind.  —  Was  die 
Diät  betrifft,  so  gebe  ich  am  Tage  der  Operation,  wenn  kein  He- 
ber eintritt,  Bouillon  und  steige  allmählig  lu  kräftigerer  Nahrung. 
Ist  Verstopfung,  rorhanden ,  so  yersuche  man  gute  Klistiere  oder 
gebe  einige  Tage  nachher  das  Rtcinusöl. —  Treten  Erschelnongen 
heftiger  Entzündung  oder  Eiterung  ein,  nämlich  Frostanfalle ,  Fie- 
ber u.  s.  w. ,  so  muss  man  wiederholte  Bäder,  Blutegel  in  den 
Darmbeingruben,  Kataplasmen  und  deriyirende  Abfuhrmittel  an- 
wenden. Fuhren  diese  nicht  zum  Ziele,  so  muss  man  Merkurial- 
einreibungen  machen.  —  Will  die  Wunde  nicht  yerheilen,  son- 
dern bleibt  eine  Fistel  zurück,  so  muss  man  durch  Aetzting  yon 
Höllenstein  und  durch  gallert-  oder  salzhaltige  Bäder  statt  der 
einfachen  Bäder  einzuwirken  suchen.  Beim  Vorkommen  organi- 
sirter  Harnfistcl  muss  man  durch  EinCährung  eines  weisaglfthend 
gemachten  Stiftes  den  Gang  in  Eiterung  zu  yersetzcn  suchen. 

.  Später  werden  wir  auf  diesen  Cegenstand  n6A  M^tkkom- 
men  und  auch  über  die  Lithotritie  uns  näher  aussprechen. 
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Cli..We8t). 

Utbtr  den  Masernkmp  und  den  adynamischen  Krnp« 

kh  habe  biajetst,  ni.H«,  nur  wenige  Worte  über  denjenigen 
Knp  gasprochen,  der  als  Komplikation  der  Masern  auftritt  Dieser 
Gegenstand  ist  ron  so  grosser  Wichtigkeit,  dassich  mich  noch  näher 
dartber  aussprechen  mnss.  Eine  sehr  gefährliche  Komplikation  ist 
lie  Terbindmig  Ton  ▼irklichem  Krnp  mit  Masern;  sie  täuscht  so 
oft  dk  betten  Aussichten,  die  man  für  die  Wiederherstellung  des 
Kranken  gehegt  hat,  oder  nimmt  einen  so  heimtückischen  Cha- 
rakter an,  dass  nur  die  allerhöchste  Sorge  und  Vorsicht  Rettung 
sa  bringen  rermag.  —  Der  Hasemkrup  beginnt  selten  eher,  als 
Us  üe  Eruption  selber  im  Abnehmen ,  oder  bis  die  Periode  der 
kbienartigen  Abschuppung  begonnen  hat.  Er  tritt  demnach  mei- 
skeis  TOffi  dritten  bis  sechsten  Tage  nach  dem  Herrortreten  des 
Aflsscidags  ein,  oft  aber  kommt  er  auch  später,  höchst  selten 
ikrfrfiher.  Bisveilen  beginnt  er  gleich  mit  sehr  markirten  Sympto- 
MB,  oft  aber  erscheint  er  gleichsam  maskirt,  schleichend,  so  dass 
4ie  Symptome  vahrend  des  Leidens  sein  Dasein  kaum  yerrathen  und 
er  in  seiner  rollen  Ausdehnung  erst  in  der  Leiche  erkannt  vird. 
SchoB  an  sich  ist  der  Masernkrup  höchst  gefahrlich,  aber  seine 
6efihrUchkeit  wird  noch  durch  die  häufig  gleichzeitige  Lun- 
^enentxündung  gesteigert,  die  sich  oft  so  bemerklich  macht, 
Isss  die  eigentlichen  Krupsymptome  gleichsam  in  den  Schatten 
Ireten*  Tritt  die  Kehlkopfsaffektion  etwa  am  3.  oder  4.  Tage 
Bach  dem  ersten  Erscheinen  der  Masern  ein,  so  gibt  sie  sich 
intk  weit  deutiichere  Symptome  kund,  als  wenn  sie  erst  später 
eintritt  Bisweilen  jedoch  entwickelt  sich  dieser  Krup  unmerklich 
l^ichieitig  mit  den  Masern  und  fßhrt  den  Tod  herbei ,  wenn  der 
Ant  diesen  noch  gar  nicht  erwartet  In  solchen  Fällen  ist  das 
Kind  sichtlich  Tiel  ernster  krank,  als  es  nach  dem  Dasein  der 
Maaera,  wenn  diese  allein  wären,  sein  müsste;  dennoch  klagt 
es  iher  nichts  Bestimmtes  und  gewährt  auch  keine  Erscheinung, 
Üe'auf  ein  apeaifisches  Leiden  irgend  eines  besondem  Organs  deuten 
käante«  Man  bemerkt  Schläfrigkeit ,  Widerwillen  gegen  Schlucken 
lad  Sprechen;  allein  der  Husten  kann  sehr  gering  und  die  Ath- 
nng  Ton  deutlichem  Krupgeräusch  frei  sein,  während  das  Kind 
hieiMAso  leiirnToii«  aprickti  dass  es  faat  nnmSgUcb  ist,  irgend 
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eine  Veraii4enuig  der  Stiiwit  tu  erlceanaii.  Hb  ist  4«iiiuUi«  wvnA 
solche  Umatände  TorliandeA  sind  »•  die  ailergrösste  Sergfalt  ndtUgp, 
um  einen  Irrthnm  zu  yermeiden»  Schon  die  Stinunloeigfceit  hei 
einem  masernkrenken  Kinde  mnis  ernsten  Yerdaoht  erregen*  und 
die  Aufinerksamkeit  auf  den  Keldkopf  liin  richten«  Jeder  Aufschrei 
des  Kindes  muss  genau  behorcht  und  beurtheiU  werden  $  man 
muss  einen  Druck  ßut  den  Kehlkopf  machen,  um  sich  au  .über- 
Beugen,  ob  derselbe  empfindlich  ist,  und  eine  genaue  und  wieder- 
holte Untersuchung  des  Rachens  Toniehmen* 

Weit  weniger  dunkel  und  viel  häufiger  sind  die  Fälle,  In 
denen  die  Kehlkopfsaffektion  den  Abschuj^ungsproaess  begleitet 
Es  kann  dem  Kinde  bis  dahin  anscheinend  sehr  wohl  eiyaJigaVi 
sein;  es  scheint  sich  der  Genesung  lu  nähern,  aber  plotalidi 
steigern  sich  bald  mit,  bald  ohne  Zunahme  des  Hustens  oder  Ma- 
semkatarrhs  die  Fiebererscheinungen  und  da^  Kind  sinfct  dahin» 
anscheinend  ohne  wirklichen  Anlass«  Bisweilen  ¥erräth  ein 
lauter  tdnender  Husten,  auf  den  eine  Veränderung  der  Athmungs- 
geräusche  folgt  oder  ihn  begleitet,  das  Dasein  des  Krnps»  In 
Tielen  Fällen  ist  das  Schlucken  fast  gana  und  gar  Terhindert  und 
ich  erinnere  mich  eines  Falles,  in  welchem  die  Schwierigkeit  beim 
Schlucken  so  gross  war,  dass  die  Fifissigkeit  fast  gana  wied^ 
aur  Nase  herauskam.  Obwohl  diese  Andeutungen  nur  gering  sind, 
so  wird  mau  bei  der  Untersuchung  des  Mundes  gewöhnlich,  das 
Zahnfleisch  schwammig  aufgetrieben ,  oder  auch  wirklich  ulaerirt ,  -^ 
femer  die  Zunge  roth  und  rauh,  und  an  ihren  Rändern,  so  wie 
an  der  untern  Parthie  der  Mundschleimhaut  mit  kleinen  aphth6- 
sen  Geschwuren  beaetat  finden.  Den  weichen  Gaumen  wird  man 
gewöhidich  roth  und  geschwollen  finden  und  inself&rmige  Hantbe- 
lege auf  dem  Gaumensegel  und  den  Mandeln  antreffen.  Die 
Dauer  dieses  Zuständes  bis  aum  Tode,  wenn  derselbe  nicht  ab- 
gehalten werden  kann,  ist  sehr  yerschieden;  gewähnUch  nimmt 
aber  die  Krankheit  einen  sehr  chronischen  Verlauf.  Dal  Kind 
wird  täglich  schwächer  und  magert  sehr  schnell  ab»  aelgt  aber 
keine  akuten  Symptome.  Es  ist  stets  sebr  unruhig  und  knnn  iifi 
keiner  Lage  recht  ausliarren;  oder  es  sitat  im  Bette  fast  Immer 
aufrecht  und  jeder  Versuch,  eine  liegende  Stellung^  smainehmani 
erregt  Angst  und  Beschwerde.  Jtuf  die  Verlndernng  der  Stonm 
folgt  eine  ToUständigo  ^[ihonie;  der.  häufige  stosiende  Hnston, 
welcher  bis  dahin  dem  Kinde  00  beschwtrUch  gewesen,. h$ri  gnnn 

nnf}  und  obwohl  sehr  dnrstig,  will  dtch  d#fi)ndn|eht  g$m  Mie 
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M;  ttt  ani^IrMi  lUlen  wird  dtoier  dttrth  Bxaserfttttim  der  Kntp« 
lypIWi^  ind  dweh  die  ^tnll  vetlnittdtne  ifluaer  groner^ 
MivieiM  des  Kindes  faerbeigpeftlirt. 

Bei  der  LeicheMiileniiehnig^  tadit  iii«b  nicM  nwt  die 
Scüeisliffii  des  ■uiides  enteOndel  «nd  «Iseilrl,  seiideni  mA 
der  veMM  Gttfmeii,  der  Rtehea,  der  KeUdediel  «ind  mehr  oder 
Akder  gerdtbel,  entitadet  nnd  «H  -einer  mehr  odei  min- 
der MMi^edeknten  falschen  HtalMMimif  belegt.  In  einem  Fdle 
cniMclle  eich  dieser  Hmtbeleg  vom  Fharjmx  bis  in  einer  hu^ 
Ben  Brtfenrang  in  den  Oesophsfpis  hinein,  niid  in  einem  ande» 
itnMIe  fand  ich  den  Oesophagvs  mit  einer  Tellstfndig  itttenfl^r- 
■igett  SanMidnng^  die  Ms  fast  einen  Bell  rar  Kardia  sich  erstreckte^ 
«aig^Ueldet;  niemals  aber  habe  ich  den  Hagen  selber  dmnit  Innere 
HA  lltomegen  gefunden ,  obwehl  tf eses  nach  der  Anssage  rersdde- 
daner  firanidsischer  Antoren  nicht  selten  lu  sehi  sdieint  Der  Kehl* 
dKkel  Mt  oft  an  seinen  beiden  Plachen  «kerirt  und  ittm  iFheU 
■II  dner  frisAen  Membran  bekleidet  imd  Ae  Sddeimhaiit  dee 
I^AIksfiBs  Cn4et  man  geirdhnlleh  von  vielen  kleinen  Ulierattonen 
•rsürt,  «nd  mit  ahnttehen  HaQtbSdnngen  belegt  Ich  habe  kel- 
nen  CsU  geedien,  wo  die  falsche  Membran  Ms  unter  den  Kehl» 
heff  sieh  evstredfte  und  ebw^  dIeLuftHOire  meistens  in  kenge»- 
tifsm  Cnstande  sich  belndet,  se  ist  sie  dodi  bisweflen  gsns 
frei  diVWH  9renehitis  vnd  Pneumonie,  besonders  die  letitere, 
indet  man  sehr  hfiufig  andi  in  den  Leichen. 

Unter  wukhen  Vmstinden  diese  Ait  von  Smp  skh  auch  eln^ 
sieiiin  mug^  '—  ob  lugleidi  mit  dem  Atiebmohe  der  Masern, 
wihrend  des  ¥ethmidensetns  dersirlben,  oder  «alhdem  sie  gewi- 
cheu  slfsehelnsn,  -eo  Ist  sie  immer  mit  einer  so  gramen  Depression 
dsr  &ebensha»ille  yerkuiden,  dass  eine  ifttive  antiphlogistbche 
iehandluBg  durAaus  kmitmdndlsirt  ist  Nur  bei  sehr  grosse^ 
MtaptMUehfceft  des  K^ilhepAi  «üd  ««renn  die  charakterbtisA«« 
bufsymptome  aehr  ontsAieÄen  horrortraten,  hahe  Ich  einige 'Blut« 
egel  an  4en  KehOMff  |;esiltit  Die  bsMen  Mittd,  worauf  lA 
hinr  4bs  mnisfts  €hiwiAt  gJsIsgt  9iAe>,  M  wiede Aelles  Aetien  und 
»mietAe»  tun  BfeAmIttAa.    In  «den  meisten  FÜlen  ertsprfAt 

AitfMMg  mm  i  Skrupel  SWlmirtehl  In  1  Vnae    destUL 

its ,  welAe  mitteist  etees  un  «einem  Mnen  FfaichbehMlibchen 
bifcelijlea  gAwrlwin  oder  fitMAm  Mvw^nh  mifeweiidH 
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wird,  voUkommea  dem  Zwecke«  Ist  die  hiiilige  AUegemg  seb 
tuegedehnt  oder  zeigen  die  Uberttionea  im  die  Maadelii  hifgwm 
irgend  eine  Neigung  inr  Veijauchiing,  eo  ist  starke  Salseinre  mit 
S  —  3  Th«  Honig  gembclit  ein  noch  besseres  Mittel.  Za  glei« 
eher  Zeit  mit  diesen  örtlichen  Mitteln  gebe  ich  Brechweinstein 
anf  dieselbe  Weise  wie  gegen  den  einfachen  Kmp,  niur  in  etwas 
langsameren  und  yielleicht  anch  schwicheren  Dosen.  Tritt  hier* 
anf  nicht  bald  Besserung  ein,  so  lege  ich  einen  Sanfteig  oder  ein 
Blasenpflaster  auf  die  Eehlkopfsgegend*  Bei  sehr  batrachtlicher 
Depres^on  der  Lebenskräfte  muss  man  nur  den  Senfteig  auflegen, 
aber  das  Blasenpfluter  ye^meiden,  weil  eine  Ton  letzterem  wund 
gezogene  Fläche  unter  diesen  Umständen  schlecht  hellt.  Der 
langsamere  Verlauf,  welchen  diese  Fälle  oft  zeigen,  bietet  der 
Sinwirkung  des  Kalomels  auch  weit  mehr  Gelegenheit  dar^  als 
der  einfache  akute  Krup  und,  falls  nicht  etwa  Durchfall  dieses 
Mittel  kontraindizirt,  muss  es  unausgesetzt  gebraucht  werden. 
Man  sollte  einem  3  —  4  J«  alten  Kinde  das  Kalomel  zu  1  Grsn 
In  Verbindung  mit  V«  Gran  IpekaL  stflndlich  geben.  Sind  aber 
iit  Symptome  sehr  beängstigend,  so  gebe  man  4  —  6  atfindlich 
ein  Bredimittel,  um  etwa  Torhandene  falsche  Membrane,  die 
sich  im  Rachen  gebildet  haben,  abzustossen;  darauf  aollte  man 
die  Aetzung  ton  Neuem  Tornehmen,  um  ihre  Wiederbildung  zu 
Terhüten.  So  wie  die  Besserung  rorschreitet,  mfissen  diese  Mit- 
tel in  längeren  Zwischenräumen  angewendet  werden,  während 
der  Auswurf  durch  Abkochung  der  Senega  mit  Sqnilla  und  Am- 
monium befördert  wird.  —  Ist  der  Zustand  yon  der  Art,  dass 
Kalomel  nicht  angewendet  werden  kann,  z.  B.  wenn  Durchfall 
oder  Neigung  dazu  yorhanden  ist,  so  muss  man  Merkurialeinrei- 
bungen  machen;  man  muss  dann  auch  als  brechenerregendes  Mit- 
tel nicht  den  Brechweinstein,  sondern  die  Ipekak.  oder  das  Kupfer* 
sulphat  wählen  und  diese  3  —  S  mal  täglich  anwenden.  Immer 
muss  man  beim  Masemkrup  die  grosse  Schwäche  im  Auge  haben, 
woran  das  Kind  leidet  Auf  der  einen  Seite  die.  grosse  Schwä- 
che und  Hinfälligkeit  desselben,  auf  der  andern  Seite  die  eot- 
zflhdliche  Affektion,  besonders  die , der  Lungen,  —  darin  liegt 
eben  die  Gefahr;  denn  die  Behandlung  kann  weder  nach  der  ei- 
nen, noch  nach  der  anderen  Seite  mit  hinreichender  Energie  yer- 
Ediren.  Man  muss  deshalb  ai^ch  frühzeitig  dem  Kinde  nährende 
Kost  geben,  selbst  wenn  die  Entzündung  auch  noch  nicht  gebro- 
fben  Ist.  ^  IHp  QpnfBw^  toi|^  Ha^ernk^P  ist  Ungsw»  j^dm- 


ik  iai  sie  iberans  längiam  lud  noch  lange  nacUier  behalt  die 
einen  elgenthündichen*  heiseren  Ton. 


5er?dser  Ernp,    Krampfkrnp,    spasmodischer   Ernp« 
Asikma  Miliaria  Asthma  ih^micnm. 

Ber  eigenth^ndiche  Ton,  welcher  den  Kmphnsten  begleitet, 
tm  stridnldse  Crerivsch  beim  Athmen  and  die  peinTolle  Dyspnoe 
ni  feiBoren  Verkvie  der  Krankheit  beruht,  wie  ich  wohl  kaum 
n  sagen  brauche,  fast  ganz  auf  der  krampfhaften  Thätigkeit  der 
Miifcehi  des  Kehlbopb  und  nicht  anf  dem  mechanischen  Hinder- 
liise,  welches  die  etwa  Torhandene  falsche  Membran  der  Lnfl- 
ftrimmg  cntgegenaetit«  Wir  haben  gesehen,  dass  diese  Sym- 
jUm^  im  Allgemeinen  in  den  Ffllen ,  wo  der  Krup  als  eine  se- 
kndiif  Affektion  auftritt  und  der  Kehlkopf  durch  die  Ausdehnung 
jsr  im  Rnehen  beginnenden  Ausschwitzung  anf  ihn  übergeht, 
vtll  weniger  markirt  sich  zeigen,  als  da,  wo  die  Luftwege  selbst 
&  primir  ergrUTene  Parthie  sind.  Aber  sowohl  in  dem  primären 
ib  im  aekundSren  Kmp,  selbst  in  den  FiUen,  die  im  Uebrigen 
ToDkeaaen  gleich  erscheinen,  zeigten  sich  die  genannten  SyuF 
fisme  ▼•&  sehr  yerschiedener  Heftigkeit  und  standen  weder  zu 
in  iatenaitil  der  Entzündung,  noch  zu  der  Ausdehnung  der  aua- 
(tschwitsten  Masse  in  irgend  einem  bestimmten  Verhältnisse. 
Dit  Venchiedenheiten  in  dieser  Hinsicht  beruhen  offenbar  mehr 
aaf  konatitationeller  Eigenthumlichkeit ,  als  auf  einer  Differenz  in 
ta  Weeen  der  Krankheit.  Es  hegen  aber  nicht  alle  Autoren 
&ee  Ansicht;  so  hat  Hr.  Guersant  (^DicHon.  de  Midecme, 
fm$  18S5,  2.Siftl.,  Artx  —  Croup)  gemeint,  dass  die  Ver- 
ichtedcnheit  in  den  Krampferscheinungen  meistens  bedeutend  ge- 
aag  ist ,  vtt  «ns  zu  berechtigen ,  zwei  Kategorien  Ton  Fällen ,  nämlich 
tiae,  wo  die  entsfindlichen  und  eine  andere,  wo  die  krampfhaften 
bschefnungen  rorhemchend  sind,  anzunehmen.  Letztere  Art  ist 
▼ea  des  Antaten  Laryn^Uit  siridula  und  erstere  Art  LaryngiitM 
f»it^9'membrämaeea  genannt  worden.  Offenbar  waren  es  Fälle 
4er  ersltren  Art,  weldie  yor  etwa  80 Jahren  Miliar  (obierv. 
••  ike  Hcopimg-Couffh^  London  1769)  veranlasst  halten,  unter 
'er  Bentnmag:  akutes  Asthma  eine  Krankheit  zu  beschrei- 
Wa,  welche  dem  Krap  In  rteler  Beziehung  gleicht,  aber  eine 
IBsAMig  Ton  krampfhaften  und  entzündlichen  Erscheinungen 
Mistet,' Ton  denen  die  ersteren  Im  Anfange,  die  letzteren  ge- 
{••  Bttde  stohrorheiTschend  zeigten.    In  der  That  scheint  tfil.. 


des  wahren  spasmoditekea  Knip  «der  LarpkfhmmM  ilfkMiu^ 
und  den  entzündlichen  Krup  oder  die  Cp^nche  iraekeaUi  n- 
sammengeworfen  zu  haben,  in  der  Idee,  daaa  sie  zwei  Stadien 
einer  Krankheit  ausmachen.  Jedoch  kommen  wirklich  Fille,  auf 
lie  die  Miliar 'ecke  BeschreibuBg  TuHstindlg  pnMrt,  obwohl  mir 
kain  Nutzen  daraus  zu  enprieasen  seheiut,  wenn  man  nue  einer 
bloB  durch  die  Idiosynkrasie  des  Kranken  bewirkten  Hedttkatlen 
«ine  neue  Art  Ton  Kmp  demonstrlren  wollte. 

Ib  manchen  Kindern  hetrschl  eine  fiel  gH^seen  Neigung  itt 
krampfhaften  Affektionen  als  in  anderen;  bei  solehen  Kindm 
werden  die  Kehlkopbnerven  schon  frühzeitig  bei  Beginn  dw 
bankheit  in  Erregung  Tersetzt  und  die  dyspnoeischen  Asfllk  «eir 
gen  eich  folglich  schon  gleich  im  Anfange  und  errefchen  baU 
^e  grosse  Heftigkeit ,  allein  sie  kdunen  durch  die  stete  BeUitt- 
iMmg  und  Athraungsnoth,  wozu  die  Krankheit  im  weiteren  Vir- 
laufe führt,  masktrt  werden.  In  anderen  FHUen  k(}mien  die  eut- 
züsdltchen  Erscheinungen  upd  die  krampfhaften  so  gemischt  s«iz 
oder  80  mit  einander  wechseln ,  dass  man  kaum  zu  sagen  yermag, 
woran  das  Kind  Torzugswebe  leidet.  So  war  es  bei  einem  10  J« 
allen  Knaben,  welcher  vor  einigen  Jahren  bei  nur  in  der  Kur 
war;  zuerst  schien  er  an  einem  gewöhnlichen  entzündlichen  Emp 
mU  leiden%  Die  Symptome,  obwohl  nicht  sehr  heftig,  waren  eat' 
schieden  ausgeprigt  und  eine  kraftige  Anwendung  des  Spiessglaii'- 
zes  bezeitigte  sie  bald.  Wilirend  des  ganzen  Yeriaufs  ^Krank- 
Jieik  jedoch  litt  das  Kind ,  das  überaus  reizbar  und  nerfos  war, 
an  wnt  heftigeren  Asfillen  von  Dyspnoe,  als  die  grosse  Gelindig' 
keit  i.e^  Krupanftdb  hatte  erwarten  lassen  können;  über  die  «i^ 
getniae  Heftigkeit  der  dyspnoeifchen  AnftHe  nrasele  man  beeon-* 
ders  dann  «ich  wundem,  wenn  man  das  IQnd  kurz  ««vor  in  den 
ZwisdienpauMi  gesehen  liatte.  Der  Hueteii  und  die  Athinng 
Amte  wahrend  48  Stunden  last  den  gasmen  krupösen  OkäTaUer 
vbrtoren,  und  es  sdiien  nur  noch  ein  eiahdmt  Kilitvii  zuiM^ 
gebUtobOn  zu  sein.  Du  wurde  das  Kind  plötzlich  ton  der  heftig- 
edm  AÜiemnotfi  eegriffen,  es  liese  ekh  ein  foringer  SMplüi  hö- 
^en  und  dns  Kind  lag  steif  in  den  Armen  seiner  Megntn^  die 
Aaamen  in  die  Hände  teingeeciilefen  und  die  -grosee  Siiie  te& 
den  anderen  Zehen  abgezogen,  üb  warn  seit  dem  flinllltli  die- 
ser   neuen    Erscheinung^    M  StnnAna  mirgangen ,    üb  Irii  te 

Xitt«  in  Oesidrt  bekiMU    Ich  imi  oi  inaiont  «wuhig)  du  Ab»* 


IBt 

fai  («Mbtl,  4te  BaiHMn  eiagMcUmia  nod  die  Ftn«  g%wJH- 

m  giitncfct$  du  Athmen  war  mtiiflui  «nd  mit  einem  iieiaem 

Snfim  kegleitet,  der  ajber  devtlieher  vvde,  wenn  dm  Kind 

kMi.    Seit  mehreren  Tagen   keine  Leibeedffnnng,  aber  km 

ndi  seinem  Beendie  erfolgten  drei  reichlielie  Aueleemngen  auf 

im  mkeere  Standen   Totber  etMtgekabte  Darreiclinng  eines  Ab- 

fttaailtek     Bieranf  Beeten  alle  Krimpfe  naeh,   die  Atkmnng 

nrie  leidiler  nnd  das  Andita  bekam  einen  mhigeren  Ansdnick ; 

ii  dtr  nlchsten  Nackt  eddief  das  Kind  sekr  gnt,   war  freund- 

Ikh  am  Meigan  und  mit  Aoenakme   einae  leiditen  Hnetens  nnd 

tktm  Heisadkeit    war   das  Kind  gana  wokl.  —     Es   hatte  aicb 

alle  ia  diesem  Falle  bka  ekie  krampfhafte  Tkatigkeit,   hwrerge- 

nim  doeh  Bivegug  des  Rickenmarfcs,  an  dem  Katarrh  hinat- 

gmlL     Siaeas  kraupfhafte  Element,  das  in  den  Ersdieinongan 

iu  Klip  eine  so  grosae  lUUe  spielt ,  aeigt  sich  besondars  in  den 

Hka ,  wa  mit  dem  Hosten  fiSr  lange  Zeit  ein  Kmpton  sieh  ver* 

Vmkif  and  we  dieser  Krnpton  bei  jedem  Katarrh  wiederkehrt, 

veiB  das  Kind  froher  einmal  Kmp  gehabt  hat»     In  diesen  Val- 

Im  beben  die  Nerren  offenbar  Ton  der  früheren  Entafindnng  her 

tiie  krankhafte  Erregbarkeit  sarückbehaken.      Noch    deotUdier 

tritt  diesee  Krampf- Element  im  Kmp  tot  Augen,  wenn  wir  die 

nia  oBTtfiaeii  Affektionen  4er   Athmungsorgaoe    in    Erwagong 

lieben. 

nie  H^.  Hilliet  nnd  Berthes  haben  einen  krampOiaf- 
Ua  Ihsten  beechrieben,  welcher  Anfalle  macht,  sehr  hell  tönt, 
■tt  einem  nnToUkommenen  Keuchen  begleitet  ist,  nnd  durch  einen 
miafineAsanien  Beobachter  leicht  für  Kenehhusten  gehalten  werden 
haa.  UeaMT  Haatan  ist  jedoch  ein  Symptom  der  LufMhren- 
Mkviadanch*,  bemkttid  in  oiner  Auedehung  der  in  einem  enfr- 
btatimn  Pamkta  der  Athmnngsorgane  aÜMnden  BMnng  auf  den 
KiUkepL  —  Balrang  der  Gnterleibaorgane ,  namentlich  Dann- 
nit«  iA  eine  hitfgo  Ursache  das  netrisen  Hustens  bei  Kindern; 
«s  ist  dieaea  biawoilen  ein  lauter,  atakker,  tonender  Husten,  der 
Mgmaanla  Schafhneten,  ftitaw  ^nitta,  Tuii%$  ferina  der  al- 
^«w  ämU^  hiiweilen  aber  auch  iH  es  ein  kurier,  trockener 
hittt,  an  und  ffir  aidi  Imcht,  aber  pdnigend  durch  seine  hin- 
i|i  Wiedtthehr  und  anhaltende  Daner.  Ge|pen  aoMien  Hniten 
^  die  SMObkmg  TOn  paasenden  Akführmitteln  oder  Wunhmit- 
Ma  ii»  beoU  Htffo.  BudUA  Ist  noch  derjenige  Hütten  und 
bfÜMliiho  KruflH^CettftU  an  fteueu^  ireMler  d«rch  htAf^ 


U4 

Am  Gehirnes  entsteht.  Dieser  Hasten,  der  aHerdlnge,  venamd 
will,  Gehimhnsten  genannt  werden  kann,  ist  im  ersten  StaÜu 
der  GebimentBÜndungen  kun  nnd  heiser  und  danett  UnreSea 
einige  Hinnten  hintereinander,  hört  dann  ffir  längere  Zdt  tif 
und  kommt  in  Absätien  wieder.  Dieser  Husten  entspringt  ofea- 
bar  aus  der  Tom  Gehirn  ausgehenden  Erregung  des  Rüd[eBml^ 
kes  nnd  dadurch  herrorgerofenen  Thfttigkeit  der  Kehlkopfsnerrsn. 

Nach  allem  dem,  was  ich  bisher  mitgetheilt  habe,  entsteht 
die  Frage ,  worin  nun  eigentlich  der  Krampf  besteht,  der  sovohl 
beim  entaündlichen  Kmp  als  bei  den  nerrdsen  krupäbnlidieii 
Zufallen  die  Haupterscheinung  bildet?  Es  ist  keinem  Zweifel 
unterworfen,  dass  es  der  Krampf  des  Kehlkopfes,  d.h.  die  krampf- 
hafte Verengerung  der  Stimmritze  ist,  welche  hier  eintritt,  nii 
wir  müssen  deshalb,  um  eine  genaue  Einsieht  zu  haben,  dism 
Gegenstand  noch  besonders  romehmen,  da  man  in  neueren  lei- 
ten aus  mehreren  Varietäten  dieses  Krampfes  oder  yerschiedeDeD 
Zufällen  und  Komplikationen  desselben  besondere  Krankheiten  zu 
machen  yersucht  hat. 

Der  Krampf  der  Stimmritze  kann  für  sich  bestehen  oder 
auch  zu  einer  Entzündung  des  Kehlkopfes  sich  hinzugesellen;  er 
ist  nicht  immer  die  nothwendige  Folge  solcher  Entzündung,  aber 
stets  steigert  er  die  Gefahr,  die  auch  ohne  ihn  schon  eine  sehr 
grosse  ist.  Auch  an  sich  kann  der  Krampf  bei  Tollkommen  ge- 
sundem Kehlkopf  und  ohne  dass  sonst  etwos  in  der  Leiche  zu 
finden  ist,  tödtlich  werden.  Eine  Zeitlang  wusste  man  zwischen 
Ihm  und  dem  ächten  Krup  keinen  Unterschied  zu  machen;  j^^^ 
aber  kennt  man  das  Veriiältniss  besser  und  weiss,  dass  die  Ave- 
drücke  Kehlkopfskrampf,  Cerebralkrup ,  spasmodischer  Krup,  n^^ 
fvser  Krup,  Aiikma  MiUari^  Asihma  ihymicwm^  Larp^g^  *^ 
dula^  Laryngiimui  Biridulam  u.  s.  w.  nur  gewisse  aus  dem  ar- 
sldilichen  Verhältniss  hervorgehende  Varietäten  anseigen.  Idi 
will  zuerst  den  reinen  Kehlkopfskranqif  beschreiben  und  dann  eof 
die  verschiedenen  ursächlidien  Verbindungen  eingehe». 

Der  Kehlkopfskrampf  oder  besser  Stimmritsea- 
krampf,  SptnmUM  ghtüäkj  koiunt  gewähnlich  allmähttg  keM^y 
aber  selten  sind  die  ersten  Symptome  yon  der  Art,  dus  sie  bei 
KlcUkemiern  Unruhe  erregen.  Nur  selten  tritt  er  bei  gsnz  E^ 
Suaden  Kindern  ein;  gewähnlich  ist  das  Kind  eine  Zdtlang  trage» 
sehläfrig,  ohne  Appetit,  ist  mürrisch  bei  Tage  und  unruhig  i^ 

itt  Nft^bt}  kon  düi  Kind  letgt  eine  Reihe  ron  Brsdiei«iw;^*9 


m  deif |i  dit  laien ,  wenn  sie  aichti  bMMr«s  wissen ,  tu  MfM 
fkpmi  das  Kind  gehe  mit  dea  Zihneii  um.  Nachdem  diese 
tjaploan  elirfge  Tag«  oder  Wochen  gedauert  Jithen,  hirt  man' 
Mb  Attmen  des  Kindes  dann  und  wann  einen  feinen,  schwa- 
ckcB,  kriheaden  Tmi,  gleieh  dem  Tone  eines  jnngen  Hahnes,  es 
iil  tfiisr  Ten  iwischen  dem  Kendien  des  Kendürastens  nnd  dem> 
SMor  des  iditon  Knqis;  wenn  man  diesen  Ton  einmal  gehM 
hl,  se  erkennt  man  Hui  immer  wieder.  Gewöhnlich  leigt  er 
dch  nierst,  wenn  das  Kind  ans  dem  Sdilafe  erwadit;  dann 
buat  er  «her  anch  wiiveiid  des  Schreiens  oder  wihrend  des 
Amlrengetts  heim  Bangen.  Dann  nnd  wann  bt  der  erste  kri- 
Me  Ten  sehr  laut  «id  rersetit  die  Familie  durch  seine  Aehn- 
bkkcit  mH  dem  Kinptone  in  Unmlie.  Dieses  ist  aber  nicht  der 
gtwdmiidio  Fall;  nnd  die  Starke  des  Krihens  steigert  sieh  in 
taillaasso,  wie  es  hSnfiger  wiederhehrt.  Der  Krampf  der  Stimm- 
rilM  kann  einmal  eingetreten  sein  nnd  dann,  wenn  die  Ursache, 
ik  ftn  hecvorgemfen  hat,  entfernt  ist,  nicht  mehr  wiederkehren, 
M  JisB  der  Ton  nnr  ein  einsiges  Mal  yernehmbar  war;  meistens- 
iit  fies  aber  nicht  der  Fall,  sondern  er  kehrt,  wieder  nach  Ver^ 
Inf  f»  wenigen  Standen  oder  1  bis  3  Tagen.  Ist  er  mehrmals 
vidergekehri,  so  wird  er  Ton  Neuem  durch  die  geringsten  Ein- 
Mne  wieder  her^ergemfen ;  eine  Kongestion  nach  innen  wihrend 
lei  Sddafes,  jede  Aufregung,  Zorn,  Aerger,  die  Anstrengung 
In  Sckhckena  und  des  Saugens  rufen  den  Stimmritsen  -  Krampf 
htrer;  im  Allgemeinen  treten  sie  hiitfger  bei  Nacht  ein  als  bei 
Tig«  vnd  gewöhnlich  bald  nach  dem  Einschlafen  oder  gegen 
Kittenadit,  wenn  der  erste  gesunde  Schlaf  sich  sum  Ende  neigt 
tm  Kinde  bleibt  plötslich  der  Athem  aus ;  es  kämpft  oder  er- 
vtdt  kömpfend  nach  Luft,  die  in  die  geschlossene  Stimmritie 
Mtetodringen  kann;  sehr  bald  gelingt  es  dem  Kinde,  Luft  durch 
leTenngerte  Slinunritie  einsusiehen ;  es  entsteht  dabei  ein  krlhen- 
^Tea  und^endlicb  gdingt  es  dem  Kinde,  die  Stimmritie  Tollkom- 
■w  ta  erweitem  oder  den  Krampf  sn  bemoistem ,  die  Luft  tritt 
da  lad  aus  wie  frfiher,  und  der  Kampf  ist  yoröber.  —  Wihrend 
^  Seiten  iwischen  den-  Anfdlen  erscheint  das  Kind  anfinglieh 
S^  wdJ,'  nnr  das»  es  etwas  mtvrbdi  und  eigensinnig  ist,  aber 
*kiUlg  wird  der  Zustand  einster  und  es  bleibt  nicht  mehr  bei 
*^  Hessen  fcreiechenden  Ton.  Der  Kampf  nadi  Luft  wird 
'■■inder  und  heftiger ,  in  der  Angst  des  Erstickens  wirft  das 
N  dea  Kopf  itekwirts,  Antllts  und  Lippen  werder  bUnUeh  odftr 


eiBt  Mckgraiie  Uhu  lUBgIbt  den  Hnnd,  gering«  UrmiftlHm^gm^ 
gen  seigttA  sich  in  den  Geifcktsvnikelii  imd  der  Brastküten  liegft 
unbeweglich.    Nadi   wenigen  Sekunden  läert  der  Kran^f  nadi; 
^  Ausathmea  erfelgi  nnd  eine  lange,  laute ,  krIheAde  Bfnatk* 
mmng  wkd  bewirkt,  im  Kind  fangt  an  m  schreien  >  hevoUgt  lidi 
dUmähUg  nnd  das  Athmen  geht  wieder  gani  ttorwil  t4Vi  Stallen  $ 
eine  knne  Zeit  sieht  man  noch  den  Ansdraick  der  Anget  anC  dem 
Oeeidite  des  Kindes,  aber  bald  geht  anch  diese  yeriber;  das 
AntUto  hekanrnt  den  Ansdniek  das  Vriedena  nnd  daa  Kind  epielt 
oder  sangt,  als  wäre  gar  nichts  TorgefaUen.    Zwischen  diesm 
AnCalle  nnd  dam  nächstfolgenden  können  Standen  oder  Tage  fe^ 
gehen,  aber  keinAnt  wird  sich  dadurch  tinschen  lassen.    Wenn 
nichts  gethan  wird,  konmt  der  Krampf  wieder;  es  kownl  eine 
nane  Erscheinung  hinzu,  wenn  solche  nicht  ?on  Anfang  an  Te^ 
banden  gewesen.    Diese  fincheinung  besteht  in  einar  elgendite- 
lifihan  Kontraktion  der  Hände  nnd  Fnaoe ,  die   bei  Kindern  aiuh 
oft  für  sich  TorkftBMttt,  ohne  einen  Krampf  der  Stimmritoe.  Biese 
KonlrdiLiion  neigt  sieh  in  sehr  Terschiedenem  Grade;   bisweflea 
sind  die  Daumen  in  die  Handliche  hineingesogen,  ohne  das« 
die  Finger  daron  ergriflCen  sind;  bisweilen  sind  aber  anch  die 
Finger  krampfhaft  um  den  eingeichlagMien  Daumen  gescUos«^ 
und  die  Hand  gewaltsam  gegen  das  Handgelenk  gobeugt     Was 
die  Fusse  betrifft,  so  ist  in  einem   geringeren  Grade  die  giosH 
Zehe  jedes  Fasses  etwas  Ton  den  anderen  Zehen  abgesogen;  bei 
heftigeren  Graden  aber  ist  oft  dar  ganse  Fuss  gewnksam  gegen 
den  Knöchel  hingeaogen  und  die  Fbisssohle  etwas  nach  innen  ge- 
wendet.   Der  Krampf  des  Kopfes  geht  gewöhnlich  dem  der  Ftoe 
Toraus  nnd  kann  anch  ohne   diesen  bestehen;  niemals  aber  eeh 
leh  hier  Krampf  der  Fusse  ohne  Krampf  der  Hände«    Anfinglich 
ist  dieser  Zustand  forabergehand,  aber  er  kommt  nicht  sngleich 
mit  dem  krähenden  Einathmen  und  hart  auch  nicht  sugleieh  mit 
ihm  auf,  ohwoU  or  während  dfeoK  Anfllle  gewMillieh  sehr  tbt- 
sehlimmait  wkd«    Bisweilen  «rwacfat  ein  Kind,  bei  dem  man  das 
krtiiende  Einathmen  früher  gdkört  hat,  pUtelieh  am  Morgen  mit 
einer  krampfhaften  Beugug  der  Binde  und  Fiase,  dhae  dass  es 
wdhrend  der  Kadht  iigend   eine  Afoktton  der  Athamngaorgane 
gehabt  hat.    Zn  anderen  Zeilen,  jedoch  selten,   Iftsel  dieser  Zn* 
stand  wähaend  des  ScUafes  nach,  ohno  dass  ton  allem  dem  eine 
Ursache  nufaoftidNi  ist.     Durch   gewalteaaM  Einwfifaing  favstt 
idie  Damnan  oder  JBinde  wieder  gerade  sukchan^  aber  aie 


•o^A  Üire  frühe»  Läge  fdel«  «ia;  Mlche  VeniMiM 
tv  Ifidil»,  ktawn  aber  intth  S^eminMn  oder  Verreakuiiff 
fdüilidi  tiwien  «ad  hiateriasien  jeleaftJb  Schmerzen,  die  iWB 
nach  iem  Krämpfe  ent  fiUt.  bt  die  krampfhiAe 
icutehaag  nar  gtHag^  ae  gebeaachen  Ae  Kiader  ikM' 
HMa  nchl  ki  sie  aber  betridhttieh,  «o  kdaaea  de  eie  akhl 
pibraBchiM^  uad  eia  sdMan  Uawattea,  *ak  ab  die  Keti1»ahtla& 
dar  HMkrin  bA  Sahnen  bagleitel  kt  Zagkich  ndi  dieeea  Koa- 
twbtJDBia  darHIada  aad  Ffoee  mni  die  Richeo-  and  iMMneeltea 
dir  BhidB  Mtveihn  geaehwoHea)  gespaaut  aad  ttvide  aad  aaeh 
dae  äm/MU  iel  ataiat  gadaaeea»  Bieweilea  iriid  dieie  «edoaaMH 
hift.ii%eaMia>  aad  ivekial  ia  ft  hlirtereiaaiiderfolgeBden  Jahraa^ 

lOnd  an  aik  gebracht,   bei  dem  die  Aafille  Ten 
EiiMthmea  mit  bedenkender  aUgemeioer  Baadi^ueep« 
•adi  tagkiM  araven» 

dk  Knaihheit  dkse  SAe  erreicht,  eo  wird  aft  jadeSin^ 
mii  einem  gwiagen  hrihenden  Tona  begleltat,  und  dk 
dechan^hnfilk  aavdea  heftiger,  diaera  llnger  and  endlgeA 
UeareikB  adt  aVgameiiana  JEjrfim|rf«a.  Die  HespinMon  kahrt  noa 
aichl  wieder  sn  ihrem  netfirlichen  Haasee  aarüok,  eendera  bkibt 
amige  Mlantea  nach  Beeadtgasg  dee  dyspoeakchea  AaCriks  beeilt 
and  UswaQeii  ndi  einem  geriagan  pfeifenden  Raeseln  begkitet, 
•atafianfaB  mm  dem,  wäuand  des  Anfalles  angdieaftem,  Schkime 
k  dar  LafkAre^  daa  grüawrau  Broadüen.  iet  dkaes  ffeüea 
peimaMVl^  «o  iel  «•  Jiar  ek  Bawak  eiaes  lagMeh  mit  eingetretenen 
Ketaiiiae  la  betmohtea^  wekher  behanatUch  wikrend  Am  ^hnene 
bjalg  eiafttitt,  oder  es  enkpvlagt  das  pkHende  Rasecin  aoe  einer 
fteinag  der  LalMhrenfflUeimhaad  in  Folge  arorhandener  Luagen- 
eder  aafgetiiebeDer  Bianehiddiifieea.  Das  fiiad  kt  aaa 
r^  daie  der  «gadngateBinflaes,  ein  Laftaag,  «ine  pldtaH 
Hebe  Temy  eaaim  t  eiiademag^  eingeidager  Ikuckaaf  den  Kehlkopf^: 
ck  «reAaialae  ScUnAen^  «der  irgend  eke  «tgeabiiellliehe  Aa^- 
ckaalnfaU  heraerraft;  baeeadare  scheiat  der  Schlaf  «dk^' 
daa  flIiaiaiiilaenbamyfcB  z«  begOneMgen^  e^ittnlhUdi 
k  lelge  in  bagaelien  awch  dam  fiehtm  oder  Mckeamark  — 
Im  Allgemeinea  ist  aaeh  in  anderer  Baaiehang  dai  Kiad  jakt 
kaakf  aMirike&e  leidel  ai  iaa  Veretepiiuig,  eellea  an  Dkrrhoe; 
krilaad  iat  hkwaikn  haiee  and  dee£ahafleitch>geMhw^n,  4as> 
Ikd  aka  Markkikh  im  Zahnen  begriffen,  and  in  der  Thattomaü 
im  Zahnen  am  hiaigatea  in  VedUndang  adt  dem  Sthamvitaf»«: 
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kranpf  for.  Sisireikii  kt  das  Anllits  rotk,  dir  Kopf  htbt  Jiad 
der  PhIs  hlvfig;  diet«s  deulei  anf  aine  KoBgesÜon  d«B  Gthims; 
meistens  ut  aber  die  Haut  blass.  Hai  dieser  Zwtand  e&iige 
Wochen  angehalten ,  so  wird  das  Antlits  elngebllen ,  abgemagieit, 
und  wenn  auch  selbst  die  Kinder  spater  daron  geheilk  wssdea, 
so  habe  ich  doch  nie  gefunden,  dass  die  Gesundheit  fans  toll- 
kommen  wird,  wenn  die  Krankheit,  seibot  nnr  in  einer  «äden 
Form  eine  längere  Zeit  bestanden  hat  —  Der  Tod  erfolgt  bis- 
weilen mitten  in  einem  Krampfanfalle , .  das  Kind  wird  dvch  die 
lange.  Dauer  des  Stimmritienkrampfes  erstickt;  an  anderen  Zeiten 
erfolgt  der  Tod  dadurch,  dass  das  wiederholte  Erschweicn  des 
Athmens  keine  roUständige  Dekarbonisation  des  Blutes  anlässt, 
die  Krkulation  gehindert  und  das  Gehirn  der  Sita  einer  steten 
Kongestion  wird;  allgemeine  Krämpfe  treten  ein,  eine  ser&ie 
Ergiessung  in  den  Gehimhöhlen  bildet  sich,  das  Kind  «tiikt  koa- 
TttlsiTisch  oder  komatös.  Entgeht  das  Kind  diesen  Gefohreu,  ist 
keine  Tuberkulose  der  Lungen  oder  Bronchialdrfisen  Torhandea, 
so  ist  liemlich  sicher  Chnesung  su  erwarten ,  obwohl  sie  oft  lange 
I  sieh  hinschleppt  und  beim  geringsten   nachtheiligen  Einflüsse  der 

Anfoll  wiederkehren  kann. 

Es  ergibt  sich  nun,  um  auf  das  Wesen  des Stimmritsenkram- 
pfos  gehSrig  einxugehen,  dass  auch  er  eigentlich  keine  Krank- 
heit fQr  sich  ist,  sondern  mit  den  übrigen  Erscheinungen  usam- 
men  nur  Aeusserung  einer  allgemeinen  Störung  des  Nerrensy- 
stems  ist,  und  swar  des  respiratorischen  Theils  Tonugsweise* 
Die  Ursachen ,  welche  eine  solcheSiorung  des  Nervensy^stems  her* 
Torrufon  können,  sindTerschiedenartig  und  wenn  wir  die  Krämpfe 
richtig  behandeln  wollen,  so  müssen  wir  diese  Ursachen  aufsu- 
chen und  sie  entfernen.  Das  ist  eben  der  Fehler  bei  den  meisten 
Aenten,  dass  sie  daran  nicht  denken,  dass  sie  die  Krämpfe  alle 
auf  dieselbe  Weise  nach  dem  alten  Schlendrian  angreifon^  und 
mit  denselbeji  Mitteln  auf  alle  in  gleicher  Weise  losfahren*  Wir 
▼erdanken  dem  Hm»  Karshall  Hall  in  seiner  Theode der  Relax- 
thätigkoit  eine  sehr  hübsche  Erklärung  det  Entstehens  dkr  die- 
ser Kräaspf e ,  und  wir  würden  nun  wohl  nicht  mehr  ia  die  alte 
Behandlungsweise  lurückfallen* 

Was  nun  die  rerschiodenen  Umstände  betrfffk,  unter 
de^n  der  hier  in  Rode  stehende  Stimmrttaenkimpf  au  Stande 
kiMNiit,  so  ist  auTötfdesst  dieZahareixung  zu  nennen*  Dass 
diNO  einen  groosen  Einflnss  haben  muss,   ist  ans   dem  Alter  au 


mAum  9  In  WdMm  aMbMiB  diMe  Eriiiiple  ta  fKan^e  lcoAlm#tt« 
Ttt  t7FilleB,  ile  ieh  gvnan  notirt,  betrafen  21  Ktnder  swiecben 
IMenrteB  bie  tldtten  oder  gerade  diejenige  Altersperiode,  in 
wikhar  der  DentiliiMiipreieBi  «n  tküigiten  Toncbreitet;  man 
vMa  aber  eebr  irren,  wenn  man  dem  Uoe  meclianischen  Reiie 
kt  lAm  MBt  daa  Zalmfleiicit  die  Entatehnng  def  Erimpfe  bei^ 
■ceean  ir^e«  Die  Periode  dei  Zahnens  ist,  irie  die  der  Pu« 
krtity  eine  der  grossen  Lebensepochen,  in  denen  grosse  Verin- 
^rmgOB  im  gamen  Organismus  Torgehen.  Nene  Thätigkeiten 
treten  mf ,  bestdiende  treten  nrficlE  und  dwch  Abirrong  oder 
HedÜkaHon  dieser  Thätigkeiten  bilden  sieh  neue  Krankheiten. 
So  neigen  sich  mit  der  Dentitionsperiode  Affektionen  der  Sdüeim« 
binte,  nimlich  Saterrhe  und  Krankheiten  der  Darmschleimhant^ 
das  Gehirn  wird  mehr  als  je  zn  Kongestionen  geneigt.  Der 
Silmmtiteeribampf ,  der  sieh  non  hinsugeseUt,  ist  mehr  eine  in^ 
iirekte ,  als  eine  direkte  Wirkung  der  Dentition.  Das  Kkid  hat 
einige  Sahne  ohne  irgend  eine  auffallende  Affektion  des  Nerren- 
Systems  dvchgebracht,  aber  dann  bekommt  es  Durchfall  oder  lei«* 
det  an  Verstopfung  oder  es  treten  Symptome  Ton  Gehirnkong^ 
Itien  auf.  Nun  wird  der  krähende  Ton  beim  Binathmen  hörbar 
und  es  folgt  die  game  Reihe  Ton  Erscheinungen ,  die  wir  oben 
geedifldert  haben.  Es  kann  sein,  dass  man  das  Zahnfleisch  da- 
bei  weder  gesehwollen,  noch  irgend  einen  Zahn  gerade  im  Durch' 
krache  befpriffen  findet  und  dennoch  kann  man  den  Zusammen« 
bang  des  Dentitionsprosesses  mit  den  Krämpfen  nicht  abläugnen« 
in  Tiden  Fällen  Teriieren  sich  die  lefoteren  ToUständig;  die  Qe^ 
sundheit  kehrt  Tollkommen  wieder  und  doch  sind  noch  Zähne 
an  Dnrehbrache  begriffen  und  treten  heraus  ohne  irgend  eine  der 
Mheien  Besdiwerden. 

Bs  gibt  aber  noch  andere  Ursachen  der  Reixung,  welche 
SU  demStiaimritienkrampf  tu  ffihren  yermägen.  Haupteächlich  ge« 
hart  hiAer  das  BntwMinen  der  Kinder  und  die  unpassende  Er- 
nährung dersdben  oder  das  Päppeln;  ich  habe  als  eine  Folge 
des  Päppeins  den  Stimmritaenkrampf  bei  einem  10  Wochen  alten 
Xfaida  geeehen;  fener  sah  ich  ihn  bei  Kindern  mehrmals  zur  Zelt 
des  Entwöhnens  im  12. — ]4.Konat,  bei  einem  Kinde  Ton  19 
Monaten  erfolgte  er  nach  der  pldtelichen  Unterdrückung  eines 
bog  andauernden  DmrchfaBs;  bei  einem  anderen  SVsJi^l^f  ^^^ 
Uade  schien*  der  Krampf  ?on  einem  Zustande  ron  Gehirnkonge^ 
lÜMi  abhängig. an  soin,  die  auf  habituelle  Verstopfung  folgte} 
n.  lasfb  9 
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i$$  cbfmMieB  Bjdr^t^p^pliM;  hei  fiAtfii.viest«^  Kifl44  9»d)uil, 

glriiiBndf»  ^MWfeopi  «liiraM  «ii^  Boiihft  ▼«i^  KuwrCwAUwif  '«^ 

Yfli  JJu^A^i  w«I|Ctt]i4  da«  li€jk«9<i  wk   niebl,  liBniUfc  Iimm 

Immt»  mt.^^m^  wA  Mi»«'  Spw  in  4«r  Kieitl^  udh  4«tk«t.  -- 

Di^  Ufliadi«!  4«i  Rfi^es.,,  velAta  decSttmvrttifnkMiiyC  m99^ 

Vßfßiii  hi^wcilea  gms  in  dei  Ittbe  Abi  K«Uk«plM  scftt^    H& 

HAgk  i^tx  eniUt  m/iki«r«Fälk,  diesariü,  im  der  StiianciiMii- 

bwpC  dureli  i9gaickw(^lle«e  iu»d  kn^iige  Hall'-»  wd  BffoiiMil'^ 

diAmi  bavirkt  imrdei  tbailBn.  vb  aia^k.  qicbi  die  Xbrai^  '^ 

Qrsw  Lei  iom  Um  k^ryßgiHm^  $imMu$^  Land0m  ISM»  &)^ 

ifr  kltopMii   wie    dMh    dii»  WeJiiiiflit  Tialef   siMr  F&Ue    nkkt 

•Ufngii.fii«    und    kenneii,  m^  weil    deaka«,    daes  d^r  9nKk 

anfeeaehweUeypeg  Braiiabiali^thiüieA  aol  den»  V^igwt  «-  4^^  Ma»»* 

f  w#  tjmn  &ekiuig  uaA  fclaUah  eiipa  Ksappl  li^  dan  Kelilk^vfr* 

npakalii  k^rfo/tmmtm  lami««  *^    AeliiUdi  inriül  anebi  Welleicht 

dfa  ^riierlreshia  dec  TbfWiMrBrfi«« ,.  aker  wia  Jialiin*  «a  nicl^  ßs 

tacbfcft  diüa  in  dadiwck  ennegte  StiouiiriUaBirampf  luiUr  dan  kc^ 

aamidaiien.  KameM  ji^ialtoii«,  Hymummf*  in  der  Nosologie  figunseB 

aelk    Der  eiosiga  Fall,  diaaev  A^^  dar  vna  vu  Kanntniaü  gakeak* 

imDi  betraf.  eineA  klainan,  Knaben  ?on  ftMonatea,  dev  an  kcanpf'- 

hiA^EivicheiAiingeii  leracbiadener  Art  seit  aeiner  CTebort  gelitta 

hai.y  namÜcb.  aa  groaaar  Baachwecde  beim  Albman,   Terbonden 

mit  einer  blamlichaa  Färbung  der  Haut,  wakha  Beacbwarda  nac 

knne  Zeit  danante  und  obnA  erfcconbtre  Uraacbe  alle  9  biaSWe^ 

eben,  wiederkehrte.     Mit  dem  aechaten  Monat   des  Lebens  aeigta 

aidi  ein  Huaten  mit   einem   pfeiCenden  Tone  bei  der  gacingstan 

Erkaltung;    ein  geringes  Rasseln  war  Alles i,  waa  vum   in-  deff 

Lnngen  Ternafcm;  und  au  keiner  Zeit  wann  FiaberenicbeinuDgen 

TQirbandan.     Dlei  djapnoaiadiaa  AnCaUa  kaisian   baaaudeif  in  der 

Kaaht  ^  indem  nan^ieb  daa.  Kind  dagro»  aus  dem  ScblaC  erw^cbteii 

bisweilen  wurden    eie  auck  dmck  da»  yy^l^sabbickiati   e^4ivt 

nßi  beaondara.  aohian  aa  dem  Kin4aM  ele*  ea  älter  wvrdav  aahwir* 

rifhi  balbCsate   Subatan^^em  niadanuechliiickeiu .    Bameickenswertb* 

war  ea»  dasa  durcbana  kein  krähender  Ton  die  Einathmnog  be** 

gfeitote^  aoodeoa  ißm  dM.IÜlM)«   imciMpV  ea  wa|irei|d  df^  Djre* 

puott  gani  blinlidi  anaseaeba»  hatte ,  in,  dam  Maaawi  dieaa  blin- 

liehe  Farbe  und  dan  Anpti^usdmck  Torlor ,  wie  es.  saj^  Aihmnng 

ViefUf  bebwk    iUu  reidOielM  9c]iwibeu  «ea  Kopfti^  frlg^  g0* 
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tAMk  inf  jadha  ÜMor  AirflH«i*i  linrtflflii  wM  Am  Kilid 
ii  tUg^mrim  KrMä^9y  In  «tnii  MT  jedbA  nUi«  sdkr  bttpfl^ 
«kr  Mch,  BwMem  lAtTQiMet  vtrea,  tehr.ltescUitaigfttttAllMil 
MMi.  üifdUkv  TOB  iNuntai  X<niit'  te  ileif||ie  «di  da  fail 
fmmtmnktt  Btttcfty  «badiüi  w  nt  liit  ptäatf/tt  VMnkBVätuhg 
begleitet  H^ar;  derüapC  mr  Usvttleii  itiir  IMs«  und  ik  fiolnrie«- 
ijf^All  des  ScUvebeBiy  die  9j9pMt  wni  die  KtfimdÜoBMi  stei- 
girleii  itab  aoireM  n  BeAlgkill,  ab  an  ZaU.  IHaft  käneü 
Kiada  die  zwei  vAtorin  Sckneidesiline  herrer»  jedoch  duie 
dieirte  aif  aefaieA  AUgemainwatand'  g«ilstig!  ebvwitkta.  Etira 
t^^SWaebeB  vor  deai  Ted«,  der  gerade,  ala  das  Kuid  ItMaBal 
ab  ««r,  rfnlrif,  bakam  Maea  efeea  SdtevpCBii  aril  reiAftdieff 
ftifctaiügei  AbamdeniBg,  n^eldie  die  Naaeiü^cher  TdratafAe  toxi 
ctakhiUidi  tiel  Pein  imdKle ,  ahne  jedoch  irgedd  ehi  wirUaeh  W<» 
dMÜidMlr  S^totn  iü  eilkeligeii«  Biaaer  8ah»apleB  tetlatsiahi 
daea  Ifoaifeika  eher  IM  efai  AbM  iion«  Dyapnde  eil»,  dAviBf  tun 
Mchtar  KranipbaiUly  wor«Bf  dM  Kiad  sehr  Weich  lud  erechij^ft 
iBMak  Btva  ftSNmideB  mchherinBi  tailer  sieta  «nregeliniaaiger 
ftaipiratioB  eia  detar  Aafiill,  in  ^eletani  daa  Kind  ^ark  --^ 
n«  Laiche  aeigfe  eiae  aüffaHeiid  Ul^Ucha  FaAe  aller  «MäUf^ 
gm  Thaile.  Hn  fand  efaia  gtoaae  GefiUaeotirickdttBg  der  Him'- 
Uala;  die  Sfaaia  -  und  QchirnTeaen  atratecnil  toU;  Pia  InaM 
nicht  iajaiirt;  gfosser  BlnlreicUltnm  und  beaeader^  Derbheit  der 
GaUntanBataa«!  in  dea  Seilenhdfalea  mir  wenig  Fltteaigkeik  Bai 
EifBuag  der  BraalhfiUe  trat  die  Thymusdrüse  besonders  tof 
iigea;  aia  nahm  dha  obere  Hediaatittiini  fast  ganil  eia  und'  Tei^ 
barg*  hurt  daa  Hera;  aie  wm  ft*/«  2L  lang ,  ZtS^/^  Qnm  sdi^ef^ 
aber  ?on  aonniler  SMihInr.  Dta  Her»  sehr  gross,  so  gross  wi» 
daaHsn  eibea  XMonateaksaKindea;  die  Arterien,  Venan,  sowohl 
diebeidaa  Hefcbrenen,  als  die  Imagenrenen  waren  toU  fltssifeik 
Uitea^  dir  Stmhtoff  dea  Hertens  gant  normal  and  die  IMaldff« 
■BBgea  geadihiaaait  Viel  SahMm  iü  dar  Knftrfthi»  and  in  den 
Iranchlaa,  dla  ahar  gaanad  waitaf  ansserdto'  Bodk  efaie  betrfitht' 
Udie  PartUa  beldclr  Langen  kaiaüiät.  -«^  OlwobI  nun  awbcheii' 
Üeaem  f  aBe  aad  doian ,  wo  der  SÜtnmritaaiifciMpr  dnrefa  aadara^ 
Craachea  herbaigrfihrt  wird,  eialfer  üatertidiicri  obwaltet,  so 
«kanndla  wtr  diratt  doch  aHa  dialaapQtffge  |enea  Krampfes;  Bio 
Mgffssarila  Ihyan»  HheinV  doe  parnalieale  BM«nnj:  derLnft« 
lihre ,  sidi  knad  gdbaaA  dareh  faM%en  ilitsten'  Und  Zischen  bdai* 
,  tawMt  YBrlfabatty  ihn  muss  nach  die  Sdiirtcrigkait  da«' 


Hl 

ttte^efMlilttckMis  zÜgnchnA&ü  trsrien.  Dag^gto  f^aidieii  wir 
4le  Krimpli»  d«m  Drncka  dM  Thymus  auf  die  obare  HoUfene 
imd  den  rechten  Vorhof  ^ossentheUa  suachreiben  in  mfisaen, 
weil  dadurch  die  RücksMauuigf  dea  Blalea  ?om  Kopfe  yerhiiidert 
wird.  Sowohl  hierana,  da  ana  der  hedentenden  Hypertrophie  des 
Henena  kann  der  pUtsliche  Tod  erUirt  werden. 

Die  Regfnliran;  der  Diit  nnd  dea  Reginena  fiberhanpt  iit 
in  den  meiaten  Fällen  Ton  StimmriUenkranipf  eine   der  wichtig- 
aten  Maaaaregdn.    Ist  daa  Kind  an  der  Braat,   so  mnss  es  auf 
die  Hnttemülch  besdirankt,  aber  dann  muss  die  Diät  der  Matter 
regnlirt  werden.    Ist  daa  Kind  entwöhnt  oder  musa  es  nebenbei 
ernährt  werden ,  so  gebe  man  Kuhmilch  mit  Vs  Waaaer  Terdnnnt 
nnd  etwaa  Zncker  yeraässt;   oder  Milch   mit  einer  dünnen  AjM- 
anng  Ton  Hanaenblase  gemiaeht    Mit  grSaster  Vorsicht   nur  darf 
man  mehlige  Koat  anwenden*    Bleibt  das  Kind  dabei  schwächlick 
nnd  Terliert  sich  der  Stimmritaenkrampf  nicht,  ao  gebe  man  Esel- 
milch nnd  hilft  diese  nicht,  ao  setae  man  daa  Kind  möglichst  oft  wie- 
der an  die  Bruat  —    Bei  yorbandener  Verstopfnng  oder  Harüei- 
higkeit  milde  Abftthrmittel;  Ricinnsöl  macht  oft  Uebelkeiten,  Senna 
nnd  Manna  machen  Bänduchmenen;   kein  Abffihrmittel  ist  fiir 
Kinder  so  milde,    ala  Aloe;  das  Extraei.  Aloe»  eompos*  passt 
hier  beaondera,  die  Bitterkeit  daTon  kann  durch  Lakriz  gemildert 
werden.    Merknrialien  sind  im  Allgemeinen  nicht  paasend;  hoch- 
atens  aind  aie   da  anwendbar,   wo  die  Ausleemngen   fibel  aas- 
aehend  sind.  —    Die  Thätigkeit  des  Darmkanala  wird  noch  nn^ 
teratütat  dnrch  Einreibungen  eines  aua   gleichen  Theilen  Seifen- 
Uniments  und  Aloe  bestehenden  Ungnenta ,  Seifensäpfchen,  Klystiere 
Ton  warmem  oder  Grütawasser  können   auch   benütat  werden.  — 
In  Tielen  Fällen  sind  aber  Tonika  nothw endig,  beaonders  Eisen; 
dann   reine  Luft,  Landluft,   Seeluft.  —    Bei  geröthetem   ange« 
achwoUenem  Zahnleiache  ist  die  Skarifikation  des  letaleren  aus- 
aerordentlich  Tortheilhaft,'  eie  rermindert  die  Spannung  nnd  den 
Schmera  und  durch  den  Blutrerluat  wird  der  Gehimkongestion 
entgegengewirkt.    Ea  muaa  aber  gewarnt  werden,    dieses  Skari- 
lairen  dea  Zalinleiachea  In  jedem  Falle  des  Stimmrilsenkrampfes 
Torzunehmen)   da  sehr  oft,    wie  wir  geaeigjt  haben,   der  Stimm- 
ritaenkrampf aua  anderen  Ursachen  entsteht.    Auch  geht  die  Den- 
tition vom  Durchbruche  des  ersten  Zahnea  bis  zu  dem  dea  letzten 
nicht  in  einem  Zuge  fort,  sondern  nur  stossweise,   d.  h«  ea  tre- 
lan  Immn  RnhepanKn  ein»    Tritt  nim  der  Stimmritaenkrampf 


^ittmi  Utitr  &ttliej[MVMii  vin,  to  ist  im  Kihiilabdi  gtr  Imln 
tagw  Torinnden,  nul  es  wfirle  Ariordi  dti  BtaicInieMeB  iM 
bknlebches  eher  sehftfflieh  sein.  —  In  einigen  FUlen  ist  tu* 
tcheinend  ein  andauernder  RenningniBtand  des  Geitirni  die  Vr^ 
üdie  des  Stimmritienkrampfei  und  dieser  Kebungsiusland  des 
Gclims  ist  irieder  aUingig  Ton  einer  inangelliaften  Terkn^-* 
dlening,  die  tu  |diinn  ist,  um  das  CMiirn  Tor  jedem  Stosse 
fen  auisen  genugsam  tu  scliütaen  oder  um  gegfen  die  üeberaua- 
jshaung  der  Geitirngefässe  einen  genügenden  Gegendruck  in 
üben.  Ich  liabe  einen  Fall  gesehen,  der  sehr  für  diesen  Fall 
spricht  und  in  vielen  anderen  FlHen  sprach  die  gute  Wirkung 
Unr,  die  ein  Pferdehaarkissen  henrorbraehte ,  welches  in  der 
litte  ein  Loch  hatte,  so  dass  das  Kind  darauf  ruhen  konnte, 
dme  sich  den  Hinterkopf  tu  drftcken.  Tritt  tum  chronischen 
Hjdrokephalus  mit  der  Zeit  Stimmritzenkrampf  hinzu,  so  hat 
dies  wenig  auf  sich  in  Bezug  auf  die  Behandlung,  obwohl  die 
Gefahr  selber  dadurch  rergrössert  wird.  —  Ist  Gehimkongestiott 
Torbanden,  so  ist  im  Grunde  wenig  dagegen  zu  thun;  TieDelchtl— * 
%  Blutegel,  milde  AbAhrmittel,  etwas  Bilsenkraut,  lauwarmi^l 
Bad  sind  dazu  hinreichend.  Nur  höchst  selten  ist  eine  kräftige 
Blatentsiehung  nöthig;  einen  solchen  Fall  wÜl  ich  erzählen.  Vot 
einigen  Jahren  sah  ich  einen  S  Vi  Jthr  alten  Knaben,  der  mehrmals 
am  Stimmritzenkrampf  geHteen  hatte.  Der  Krampf  war  immer 
ebne  weitere  Folgen  Torübergegangen,  dann  aber  war  er  mit  aB* 
gemeinen  Krämpfen  verbunden.  Hiervon  erholte  sich  das  Kind 
and  bekam  in  Folge  von  Störungen  des  Darmkanals  Abfährmittel; 
diese  hatten  zwar  gut  gewirkt,  aber  die  Mutter  bemerkte  dennoch, 
dass  das  Kind  an  jeder  Hand  stets  den  Daumen  fest  eingezogen 
hatte;  sonst  aber  war  an  ihm  nichts  zu  bemerken,  es  schlief  die 
!Tacht  aber  sehr  gut,  aber  gegen  6  Uhr  Morgens  erwachte  es 
But  einer  schrillenden  Einathmung,  die  so  laut  tönte,  dass  man 
et  im  ganzen  Hause  hören  konnte.  Als  ich  S  Stunden  darauf 
beibei  kam,  fand  ich  das  Gesicht  hoch  geröthet  und  HäAde  und 
Fasse  krampfhaft  zusammengezogen,  den  Kopf  heiss,  die  Pupil- 
len erweitert,  den  Puls  voU  und  wogend,  die  Daumen  fest  ein-- 
gezogen,  die  Finger  zwar  nicht  geschlossen,  aber  die  Hände  im 
Gelenke  gewaltsam  gebeugt,  die  beiden  grossen  Zehen  von  den  anderen 
Zeben  etwas  abgezogen,  diese  gebeugt  und  jeden  Fuss  steif  an- 
gnogen.     Das  Kind  lag  stUI   da,    athmete  anscheinend  ruhig, 

belsckte  ihn.  Uat  auf  9  wenn  es  beriÜirt  vnrde ,  als  0b  ei  to» 


«od  «iAe  ettrke  Nstlillintitiiir  ntettn  nidit  rieL  Ha  Kn^tt 
begleitete  die  Athmiiog,  ee  tnt  ein  AnfaU  rmt  Dfipioe  eli 
all  lauter  atrldolöeer  Respirataeiu  Gegtoa  i  Uhr  liesa  kk  inr 
Ader  uid  zwar  6  ÜnieE  Blut»  w%wtl  in  KM  ganz  bklch  «li 
der  Pals  klein  wwrde.  Aniaeidem  Tforordnefte  feh  kalte  Vmr 
acUilge  auf  den  Kopf;  klftteriier  verorlnete  idk  Kalomel  und  Bka* 
larber  in  wiederk^ken  Peüen.  Alle  dmt  Miltel  beirirkCen  ehe 
ginzlkhe  BeeeitigiiAg  dea  ErampAMistaiidee»  "fmi  nur  erat  nach 
Terlanf  ^es  Jahnea  kaai  mit  Kalrilt  «inei  ^ppeliglniaen  Kepf- 
ansaehlagee  der  SttAwaritzeftferattpf  in  geringe«!  Grade  irfedcTi 
ferlor  sich  aber  baU. 

Biemerken  Will  ich  noeh^  daaa  bei  Eipdieni,  die  an  Sttaa- 
litaenkrampfe  kidetii  oder  zn  aekhen  g«neigi  atnd,  Je4iNr  AnlaM 
Wt  Anfregnng  rermledeii  Terdeii  mnaa;  efrenso  mnaa  it»  KM 
ror  &k«ltiing  ottd  scharfen  Winden  gaachütit  verdan,  treQ  Ur 
durch  leicht  Katarrh  oder  anch  eine  bloae  Reizung  d#s  Rdekan- 
narka  henrorgemfen  wird,  wodurch  dnr  Stimmritzenkfanpf  er- 
iMn^t  oder  yarst&rkt  werden  kann.  Während  de^  KraaipfanfallN 
aelber  kann  bekanntlich  wenig  giethan  werden;  höchstens  kaia 
man  das  Gesicht  mit  kaltem  Wasser  beiqpritzeii  und  den  Schlanl 
fo  reifeen»  dass  Erbreiden  «nisteht,  wahrend  ipan  za  gleicher  Zeit 
die  Beine  des  Kindes  in  ein  heisses  Bad  sotzt,  Ist  man  Fon  den 
Dasein  einer  Tergi^sserten  Thynnsdrfise  fiberzengt,  so  aetze  naa 
das  Kind  auf  sparsame  Kost  9  gebe  ihm  anhaltend  kleine  Dosen 
Kalomel  und  halte  ein  Blaseopiaater  auf  der  Brust  mehrere  Mo- 
nate lang  offen.  Ich  kann  zwar  in  diesem  Punkte  nicht  ans  Sr- 
fahrang  sprechen;  ich  glaube  ahar,  dass  d)aae  Behandlung  etwas 
?«rsprichL 


JF.  Gelehrte  GeseU$chaften  tmd  Vermne* 
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Blausucht,    Offenstehen     des    eirunden    Lochs 
und  Erweiterung  der  rechten  Herzhälfte. 

Ein  Knabe  Ton  10  Jahren  hattn  seit  aeiner  fitburi  VUig 
JU{IHe  y0ik  BrfstUlby  Ütt  «teta  «A  $iBz^  Ifoikaaen  Suild»  «< 


ktte  Iftdf  kk«g«lld*t  Uppwk  «irf  Ntgri;  MttotH  adbdl  iU« 

■HsttM  in  «d  nglejkh  IIa  BftäBftllgwaif;  ^r  BiuiImi  »ehrte 

Ml  vH  «i  «telile  tfeh  WmaMwclit  «Ib.    ftei  dct  UntonneiHHi^ 

iir  Brut  Tenndm  n»ii  «uieier  dem .  g^l^hülicbea  9reMhlai-fta»* 

Mh  eiatB  oMilen  Toa  «ad  ela  kaietenides  Cleriasch  an  det  Bi* 

ib  der  Laagen ;  ferner  mll  dem  erelea  Seriteae  eki  elgeüBtim' 

Mchee  GettasA,  wfAcbee  aar  rechte  rem  fmelbeiae  hMer  war« 

im  aHfB  dieecn  BnebeiBaBgea   ttees  «Mi  anf  tia  Henleldea 

ichBeieea,  irehhee  Jedech  «ehr  dfe  t«iiite  Seite   dleees  Organee 

MnL    la  der  Tbatfaad  sich  dieeerSdilaesaaelibeititigt.  —    Der 

Knbe  etarb  aa  einer  Art  Sehlegflass»  aftmlkh  dareb  Erffeitaag 

rea  Blat  ia  die  €lehirdi5Ue.    Man  fand  die  rechte  Henhilfte  riel 

gitaer  ab  ^e  liake.   Der  rechte  Yorhef  war  sehr  erweitert  |  das 

•fraade  Lach  war  offea  aad  mit  eiaer  Art  Klappe  verseheti,   eo 

lau  das  Blat  awar  ?en   reebts  nach  Kaks,   aber  aicbt  ron  Unke 

aach  rechts   strdmen  konate.    Pie  veebte  Herskaanaer  war  sehr. 

wweileri  aad  hypertri^isdi;  die  MaskeHbsera  der  Winde  waren 

aiaefnander  fewtchen  aad  swiacbMi  thaea  w«en  Bfehluagen,  die 

■it  Bla^  aagfliillt  warea.    Die  Longeaarterie  war  gelblich   wie 

die  Aarta  aad  4teker  als  gew^halich;  die  linke  Henbalfle  seigta 

aicfats  VagawMinltchee. 

Blaosacht,  Erweiteruag  der  rechten  Herahilfte, 
Veränderung   der  Mitral-KIappe« 

Ein  M  Jahre  alter  Knabe  warde  am  33.  Februar  164T  fa 
(iay's  Bospital  aafgeaemmea.  Bfe  suseiaem  12.lahre,  berichlet 
Ir.  Barlow^  war  er  Toflkonmien  geiaad.  Dana  bekam  er  cu- 
fflUg  efiama  Steee  awf  dea  linken  Obereeiienkel,  etwa  i  Zell  nn«- 
ter  dem  Peupart'sclien  Bande;  ea  folgte  eine  sehr  bedeateade 
Blerang  and  eine  etete  KrlnfUichkeüt.  Der  Knabe  wurde  schwach'- 
fich,  hatte  alwas  Hasten,  aad  bekam  bei  iet  geringsten  An«* 
etrengnag  lersldeplte  and  Dyspnoe.  Dareh  ehie  Srktiltaag,  die 
er  Hwa  H  Menate  ver  seteer  Aü^faahnm  erlitt ,  warden  die  letat^ 
geaannten  Symptome  gesteigert  and  es  alellte  sMi  sum  «rstea 
Hab  eise  MMfdie  IMnmg  4es  AüiHtaias,  liasmiders  der  Lippen, 
efa.  Blwa  4  Wethea  ?er  sAver  AafaahaM  warde  aach  eiaer 
ieaea  Vrkahang  der  Zastaad  noch  adhlhnmer.  Oedem  begann  an 
den  Xalcheia  w4  stieg  aBmll^g  atfwMi;  diAet  Schmera  antsr 
dea  rechten  Rippen ;  Verstopfung ;  If aChtidtawks^  bei  seldedHem 
ScUab j  msngelndgr  Appetit;  sparsamer  Urin.    Per  Knabs  war  i 


t 

In  der  Sntwicfcelimgf  iehr  tnitckfeblbbeA;  sein  Thorax  mx  all 
den  Seiten  znsamniengedrückt  und  ragte  noch  Tomo  Tor;  Tiek 
Venen  waren  äusserlich  an  ihm  bemerkbar;  die  GU^dmaasen  klein, 
die  Hnskulatnr  schwach;  Lippen  und  Wangen  bUnlich-roth;  die 
Augenlider  dunkel,  mit  fielen  blauen  Venen  beaetxt;  daa  Geeicht 
ffihlte  sich  kalt  an.  Das  Anklopfen  an  die  Brust  ergab  überall 
einen  matten  Ton;  besonders  aber  in  der  Gegend  der  rechten 
Henhälfte;  Schleimrasseln  überall  hörbar;  unter  der  linken  Brust- 
warie  ein  lautes,  etwas  heiseres  Geräusch,,  du  mit  dem  Systole 
begann  und  sich  so  yerlängerte,  dass  es  den  2.  Henton  maskirte; 
es  steigerte  sich  besonders  gegen  die  Spitse  des  Schwertknorpels 
SU.  Ein  anderes,  etwas  rauheres  Geräusch,  gani  synchronistisch 
mit  der  Systole,  hörte  man  gegen  das  yordere  Ende  der  dritten 
Kippe  und  etwas  über  die  entsprechende  Stelle  des  Brustbeines  hin- 
über. Durch  dieses  wurde  der  2.  Henton  nicht  maskirt,  aber 
hörte  sich  etwas  heuerer  an;  der  Bauch  war  hart  und  geschwol- 
len und  zeigte  eine  undeutliche  Schappung;  die  Leber  erschien 
Tsrgrössert.  Die  Nachtschweisse  nahmen  au;  Nächte  sehr  unru- 
hig mit  schreckhaften  Träumen;  Darmkanal  täglich  sich  entlee- 
rend; Urin  hoch  gefärbt  und  sparsam,  Tiele  Lithate  ablagernd; 
grosse  Schwäche,  Appetitmangel,  Durst;  Zunge  rein,  Puls  130, 
sehr  klein  und  zusammendrückbar.  Am  2.  März  Morgens  ein  hef- 
tiger Anfall  Ton  Dyspnoe  und  Tiel  Blutauswurf;  am  3.  gesteigerte 
Dyspnoe  und  sehr  markirte  Blausucht  und  der  Puls  schneller  und 
schwächer.  Am  4.  des  Morgens  folgte  der  Tod.  —  Die  Lungen 
mit  Blut  überfüllt  und  einzelne  apoplektische  Stellen  in  denselben. 
Das  Herz  sehr  gross,  besonders  in  seiner  rechten  Hälfte,  einige 
fibrinöse  Ablagerungen  zwischen  Herz  und  HerzbeuteL  Der  rechte 
Vorhof  Tergrössert  und  in  seinen  Wandungen  etwas  rerdickt; 
die  Lungenarterie  gesund,  etwas  Terengt.  Die  rechte  Aurikulo- 
Ventrikularöffnung  sehr  gross  und  die  Bikuspidalklappe  yerdickt; 
die  rechte  Kammer  sehr  gross  und  dick,  sowie  hypertrophisch 
und  erweitert;  der  linke  Vorhof  ebenfalls;  die  Mfindong 
zwischen  diesem  Vorhof  und  der  linken  Kammer  sehr  yeren- 
gert;  die  Mitralklappe  Terdickt,  aber  ohne  Ablagerung  auf  ihrer 
Fläche;  die  linke  Kammer  auch  yergrössert,  aber  nicht  in  dem 
Mäasse,  als  die  übrigen  Herzhöhlen;  die  Aorta  etwas  yerengert; 
das  eirunde  Loch  und  der  arteriöse  Duktus  wohl  geschloeeen;  dit 
ieber  nDssbraun;  Nieren  geröthet« 


ist 

Blindiaekfdrmige  Endung  des  Kolon. 
Dtf  Kind,  berichtet  Hr.  Quain,  hatte  bei  seiner  Geburt. 
liBtB  anschainend  normal  gestalteten  After,  aber  da  es  bis  aum 
ITage  durchaus  nidits  entleerte,  so  wurde  in  ihn  eine  elasti- 
At  Sonde  eingeffihrt,  welche  etwa  oberhalb  an  ein  Hinderniss 
iMlieM«  Da  der  Bauch  sehr  aufgetrieben  war  und  das  Kind  ?iel 
n  leiden  schien,  so  entschloss  sich  Hr.  Jenner,  der  den  Fall 
kekaaddle,  Tom  After  aus  in  das  Hinderniss  einzustechen,  indem 
•r  hefte,  auf  diese  Weise  den  Pann  zu  offnen  und  dem  Meko^ 
Bian  einen  Ausweg  zu  Terschaffen.  Er  führte  in  dieser  Absicht 
daen  ftoikar  S  Zoll  tief  ein,  aber  aus  dem  Rohrchen  trat  nach 
inm  gemachten  Einstiche  nichts  aus.  Auch  die  Einführung  eines 
liemlich  dicken  elastischen  Katheters  half  nichts;  das  Kind  starb 
m  9.  Tage  nach  der  Geburt  —  Man  fand  das  absteigende  Ko- 
lea  bÜndsackihnlich  sich  endigend;  dieser  yerlängerte  Sack  nahm 
fie  Stelle  derSigmoidalflexur  ein  und  war  mit  Mekonium  geföllt; 
1er  Mastdann  fehlte  eigentlich  ganz  und  an  dessen  Stelle  war 
BichtB  ab  Zellgewebe;  derTroikar  war  aufwärts  hinter  den  Sack 
•iagedrungen ,  nämlich  zwischen  ihn  und  das  Kreuzbein,  ohne 
enteren  zu  treffen.  Nur  die  Furcht,  dass  die  Harnblase  verletzt 
werden  kdnnte,  fahrte  Hrn.  Jenner  dahin,  dem  Troikar  die 
Kichtnng  nach  hinten  zu  geben;  hätte  er  ihn  etwas  mehr  nach 
Torae  gerichtet,  so  würde  der  Darm  getroffen  und  das  Kind  viel« 
leicht  gerettet  worden  sein. 

Sehr    bedeutende   Hypertrophie    der    Milz    bei 
einem   30   Monate  alten    Kinde. 

Ein  bleiches ,  kachektisches  Kind ,  1  Jahr  alt ,  wurde  am  26. 
Juni  1847  Hm.  Coley  zur  Behandlung  gebracht.  Es  hatte  eine 
ausserordentliche  Yergrösserung  der  Milz,  welche  eine  sehr  be- 
levtende  Anschwellung  unter  den  linken  Rippen  bewirkte  und 
Ae  man  bis  tief  hinab  im  Bauche  fühlen  konnte.  Dieses  Kind 
wvde  im  8.  Monate  der  Schwangerschaft  geboren  und  während 
iw  ersten  Monate  nach  der  Geburt  schrie  es  unaufhörlich«  Vor 
'es  Herrortreten  der  Milzanschwellung  hatte  es  fast  S  Monate 
kiidurch  Katarrh;  es  zeigte  einen  auffallend,  wahrhaft  gefrässigen 
Apatit  und  trotz  dessen  wurde,  es  ?on  Tag  zu  Tage  magerer; 
es  wurde  Ton  der  Mutter  gesäugt,  welche  ein  etwas  zartes  skro- 
pkdoses  Aussehen  hatte.  Kurz  nachdem  dieses  Kind  zur  Be- 
kandiBg  fcami  wurde  os  wassersM^tig}  es  bildete  sich  Oedem 
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und  BtQchwaBsef 8«clil ,  die  Leiitondr^an  ver^H^Mrlen  skh  unl 
mter  inelinMn  AnfaUea  Ton  Oha^adileii  Migten  nth  zvcnt  an 
dtii  Beinern  md  dann  m  den  übrigen  Stellen  4«8  Kirpers  für- 
pnriecke  vnd  blanliche  jBtriemeiu  %Jm  dleae  Zeit  ?ergF$eetrti 
aich  auch  die  Leber  und  dia  Al>mag«ffing  des  Kindea  etreidkti 
einen  aehr  hoken  Grad.  Am  Ende  dea  S.  Menatea  nntli  begoane- 
ner  BciiandiBng  erfolgte  der  Toi«  Bie  Knr  bestand  in  der  Ins* 
aeren  Anwnaduig  Ton  Kerhnrialsalbe  und  der  inntreo  Anwendaug 
fsan  Jodkalium  und  Bremkalimn.  —  Leiclien schau:  Debif 
^/s  Qnart  gelber  Flfisaigkeit  in  der  BaucUhäiie;  die  MHi  nw 
dunkler  Farbe  aitt  unxiUigen  schwarzen  Punkten  beeetat,  die 
Mckts  sind  als  Ueiae  Blnftergiessungen  unter  der  BanckMlhüIb^ 
Ab  var  1|  Unien  IVoy^Gew«  eohwer  und  adt  dem  Pankreas  Ter» 
waebaen,  das  kart  und  knetig  war.  Die  Leber  katte  eine  ungeK 
meine  CSresse  und  eine  schmutslg  grfbe  Faibe;  Magen  und  Gi^ 
dftrme  dum  and  veisa,  okne  Blutflecke;  die  Gekrdsdniaen  ctwai 
^engröasert;  Nieraa  darck  und  durch  gelb,  nur  in  der  Mute  et* 
waa  gierötbet;  die  Bdkrchen  und  Becken  der  Nieren  geeni. 
Einige  Fettimgekhen  sah  maa  durch  das  SOkroskep  in  den  Nm* 
ren  und  in  der  Leber;  im  Herzbeutel  etwas  Serum;  das  Ben 
mit  Petechien  besäet;  die  Herzwande  fast  lederartig  und  ausaai* 
meagefallan;  die  Lungen  an  ihrer  Oberfläche  mit  Petechien  be- 
setzt, aber  ohne  Tubeikelahlagening ;  eine  Menge  Senim  in  bei* 
den  Pleurahöhlen;  alle  Gefasse  aufi'allead  Uudeer.  BeMTs  der 
Vergleichung  wurde  die  Milz  eines  Knaben  Ton  demselben  Alter 
gewogen,  sie  war  nur  2  Unzen  schwer. 

Fraktur   der  Augenhöhle   durch  einen  bleiernen 

Stift   bewirkt. 


2  Jahre  altes  Mädchen,  das  einen  bielernen  Stift  in^der 
Hand  hatte,  fiel  hin;  der  Slfft  di^ang  dabei  dichl  nterhalb  der 
fachten  Augenbraune  dardi  das  Augeniad  hindurch.  Dan  Auge 
aelber  schien  di^i  nicht  im  Geringsten  fcrletat  werden  zu  sein 
und  auch  kein  Zeichen  ?oa  Gekamersckfitteraag  eteilte  sich  ein. 
Aber  der  Stift  war  3  ZoH  tief  eangedmngen,  und  man  bedurfte 
eiaer  fjawiaaea  Kcaftansbrengung,  um  ihn  heraasznaieheik  Es  war* 
den  eedeiob  ümacUige  auf  die  Wände  gemacht^  wdcba  Ma»ia 
94  Stunden  sich  schlesa.  Gleich  aadi  dmn  JDnfiaU  m  daa  Kind 
sein  Mittagamahl  wie  gewiknüch  nni  scUfef  aueh  sekr  gat  wahr 

nid  iec  Skskti  läm  anHaq^  iwmt  var  $»  ttm  acUooi« 
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iNnIchtig  ihmI  der  nui  zvtnt  keiieigeraifeiw  Bamani  setitl 
•iica  Blateg^el  aa  die  Sehlife  und  Tererdnete  Kalomel.  Oegiea 
Mittag  dMBelbeD  Tages  bekam  die  Kleine  einen  Krampfasfal], 
iBcken  der  GasichtanMakeln,  der  Anne  und  Beine,  iroranf  ab 
ichnall  das  Bewveataeift,  die  Sek-  und  Herfiyiigkeit  vcflor.  Br» 
He  weit,  der  nun  kejrbeigemfen  vurde,  sah  die  Kleine  erst  am 
I.  Tage;  er  fand  sie  aaf  dem  Rücken  liegend  mit  fellkommen 
rahfgem  Gesichtsansdracke;  das  rechte  Auge  nnterianten  nnd  ge- 
fcklosaen ;  iwischen  den  Augenlidern  eine  schleimig  -  eiterige 
nifsigkelt  hetrofkommend,  die  Finger  und  Hände  hiufig  luckend, 
ifteret  Avfseitfien  nnd  ein  eigentk&nUeher  Ualachcndier  Ton« 
dadnrth  nntitehend,  dass  das  Kind  stete  dieZvnge  iwSsdion  deA 
lipyca  bewegte.  Bin  bweeken  dea  Kindes  irar  nicfat  mdglioh, 
lie  PnpiDe  des  linken  Avges  war  beweglich ,  .  abar  gani  unaib» 
kIngig  Ton  der  Biiiwlrknng  des  Lichtes;  sie  erweiterte  aidi 
nimlidi,  wenn  das  Angonlid  pldtalieh  erhoben  wurde;  die  Unke 
Wange  wurde  geroAei  md  gegen  Abend  stellte  aidi  lebhaftes  Fie- 
ber ein.  Am  5.  Tage  naeh  dem  Unfall  war  die  Kleine  in  dem- 
selben Zustande,  nur  ein  starker  Durchfall  war  eingetreten^  ab- 
gleidi  das  Kalomel  lingsl  weggelassen  war;  gegen  Abend  w^r 
reu  beide  Wangen  gerediet.  Am  6.  Tage  hatte  das  AntUti 
den  Ausdruck  des  Sterbens;  die  Kleine  fuhr  häufig  auf,  plückte  an 
der  Bettdecke  und  kreisdite,  wenn  sie  bewegt  wurde.  Gegen  Abend 
Trismns,  Büsten,  besckwecliches  Schlingen  und  Athmen,  unaufli6r]icfa 
Irampfhafte  Zuckungen*  Kun  vor  dem  Tode  gaben  sich  die 
rechlsft  AugaBlider  auseiiiander,  das  rechte  Auge  erschien  un?ei^ 
kM,  mui  bewegte  sich  symmetrisch  mit  dem  linken.  Früh  am 
Morgen  des  T.  Tages  starb  das  Kind.  —  Leichenschau: 
Arackneldea  gesund,  über  unter  derselben  eine  bedeutende  Menge 
ffribdidi- geüier  Lymphe,  mit  Serum  gemischt,  wekhe  alle  Fni^ 
^en  ansHlhe  und  die  Oberfläche  der  Hemisphären  bedeckte;  dk 
QfktnisubstMiz  iclgte  nldits  Beaenderes.  Nach  Efhebung  des 
mhten  uerderen  Lappens  len  der  hoUen  Wand  der  rechten 
Ai^enkäUe  fand  man  ihn  an  seiner  unteren  Fläche  erweicht^ 
leqsfangen  und  bnng  und  darin  eine  Vertiefung  als  Folge  eines 
Toriianden  gewesenen  Abszesses.  Die  obere  Wand  der  Augenlhäkr 
lau  hatte  einen  Bruch  erlitten;  es  faaid  skh  eine  Spalte  in  der 
Sichtung  fen  Tome  nnch  hinten;  %  lese  Knochenstficke  waren 
^en  dar  Duca  mafter  und  dem  Periost  der  Orhita  in  ihrer  Lage 
«U||A  wosdea    jtejm  firKcfc  «|f  deu  AugafAl  tvat  «iterige  M«r 
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teri«  ans  der  Angenhöhle  durch  die  ßmchspalte  in  die  Schade!« 
höhlen.  Diese  Spalte  war  höchstens  eine  Linie  gross,  so  dass 
kaum  die  stampfe  Spitie  des  Stifts  einzudringen  Termochte.  ün* 
zweifelhaft  war  anfänglich  die  Spalte  grösser  gewesen,  hatte  aber 
aladann  nach  Entfernung  des  Bleistifts  sich  selber  yerengert 

Blausucht,    Fehlen    der   Lnngenarterie,    Ursprung 
der  Aorta  aus  der  rechten  Herzkammer  und  einige 

andere  Abnormitäten. 

Dieser  Fall  ereignete  sich  in  der  Praxis  des  Hm.  Bentley 
und  wurde  yon  Hm.Peacock  mitgetheilt  Bei  der  Geburt  soll  das 
Kind  auffallend  blauroth  ausgesehen,  aber  sehr  gntgeaihmet  haben. 
Ea  war  stets  unruhig  und  yerdriesslich  und  fing  Tom  S.  Monate 
an  Schreianfalle  zu  bekommen,  die  mit  heftiger  Aufregung  und 
grosser  Athmungsbesch werde  begleitet  waren ;  dabei  fing  das  Herz 
an  heftig  zu  schlagen,  das  Gesicht  wurde  ganz  bläulich  und 
Hände  ufid  Füsse  zogen  sich  krampfhaft  zusammen.  Anfangs  in 
längeren  Zwischenräumen  kamen  dann  die  Anfälle  immer  häufiger, 
zuletzt  täglich ,  ja  mehrmals  an'  demselben  Tage ,  der  Zwischenraum 
zwischen  den  Anfällen  war  abhängig  yon  der  grösseren  oder  geringe- 
ren Erschöpfung  des  Kindes ;  je  grösser  diese ,  desto  länger  dauerte 
«s  bis  zum  nächsten  Anfalle.  —  Als  P.  das  Kind  zuerst  sah, 
war  es  10  Monate  alt;  es  war  wohl  genährt,  aber  hatte  unzwei- 
felhafte Zeichen  yon  Blausucht.  Die  Lippen  waren  bläulichroth,  die 
unteren  Augenlider  fast  schwärzlich,  die  Wangen  aber  bleich  und 
gedunsen.  Die  Fingerenden  knollig,  die  Fingerspitzen  und  die 
Nägel  fast  schwärzlich;  das  Brustbein  bogenförmig  henrorragend 
und  die  unteren  Lippen  bei  jeder  Einathmung  nach  innen  sich 
ziehend.  Die  DrosseWenen  yoll,  aber  nicht  pulsirend;  ein  lautes 
systolisches  Geräusch  hörbar  weit  über  der  Vorderwand  der  Brust 
und  weniger  deutlich  links  yon  der  Wirbelsäule;  auf  dieses  Ge- 
räusch folgte  ein  unyoUkommener  diastolischer  Ton.  •—  Der  Kopf 
yon  eigenthümlicher  Form ,  nämlich  yome  sehr  schmal  und  zusam- 
mengedruckt und  hinten  ungewöhnlich  breit  und  yerlängert  Die 
vordere  Fontanelle  geschlossen,  aber  ein  Heryorragen  des  Schädels 
■fi  dieser  Stelle  bemerkbar. 

Das  Kind  starb,  11  Monate  und  14  Tage  alt,  in  einem  Krampf- 
anfalle. —  Leichenschau:  Die  Leiche  wohlgenährt  Die 
Lungen   sehr  klein,    sehr   köngestiy   und  nicht  sehr  knisternd. 

Dia  Bers  lAr  di«a99  Alter  aebr  grois,  bMonlm  in  seinem  fiueei^ 
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(krdtaeflkr.  Der  erste  Vorhof  sehr  gross  mit  HDg^wohnlieh  dlckeil 
Winden;  das  eimnde  Loch  von  einer  Platte  bedeckt,  welche  je- 
dodi  nicht  fest  ansass,  so  dass  möglicherveise  das  Blut  aus  dem 
angeflUIten  rechten  Yorhofe  in  den  linken  treten  konnte.  Die 
Bastach'sche  Klappe  nnyollkommen  entwickelt.  Die  Mündung  iwi- 
sehen  rechter  Kammer  und  Vorkammer  war  normal;  die  rechte 
Kammer  war  ungewöhnlich  gross  und  bestand  fast  ganz  aus  einer 
einsigen  Bucht,  indem  die  trichterförmige  Portion  fast  ganz  ge- 
schwunden und  da,  wo  die  Lnngenarterie  au  entspringen  pflegt, 
geschlossen  war.  Eine  weite  Oeffnnng  fahrte  ans  der  rechten 
Kammer  in  die  Aorta  nnd  die  Ventrikulär- Scheidewand  war  an 
Ihrer  Basis  offen.  Die  Winde  der  rechten  Kammer  waren  über- 
au  dick  und  fest.  Vorhof  und  Kammer  an  der  linken  Seite  wa* 
ren  fiel  kleiner,  die  Wände  dünner,  aber  die  Klappen  waren 
BormaL  Die  Aorta  entsprang  aus  der  rechten  Kammer  und  war 
sehr  geriumig  bis  au  einem  gewissen  Punkte,  wo  sie  ein  Gefass 
abgab,  offenbar  den  DueiuM  arieriosusj  durch  den  das  Blut  in 
die  Lungen  gelangen  konnte.  Dieses  letstere  Gefass  war  so  ge* 
riumig  wie  ein  dicker  Gänsekiel  und  theilte  sich  nach  einer 
Strecke  yon  6  Linien  ffir  die  beiden  Lungen;  am Theilungspunkte 
sah  man  einen  kleinen  unwegsamen  Strang,  der  bis  zur  Basis 
der  rechten  Kammer  ging,  offenbar  das  Rudiment  der  Lungenar- 
terie. Die  Kranzarterien  und  Lungen?enen  normal;  die  Bauch- 
eingeweide etwas  Toll  und  dick. 

Bigenthümliche  fehlerhafte  Bildung  des  Knochen- 
Bjstems  bei  einem  2  Honate  alten  Kinde. 

Dieses  Kind  wurde  im  Norbr.  1845  dem  Hrn.  Little  zur 
Behandlung  übergeben.  Der  Vater  des  Kindes,  ein  Literat^ 
nhrte  eine  sitzende  Lebensweise;  die  Mutter  zart,  an  Dyspepsie, 
I^berstSrungen  und  Hämorrhoiden  leidend,  hatte  besonders  Tiel 
ta  Verstopfung  zu  leiden,  sie  hatte  höchstens  alle  10  bis  20 Tage 
Leftesöffnung;  sie  war  Tor  3  Jahren  bereits  mit  einem  Kinde 
lüedergekommen ,  das  yiel  an  Krämpfen  beim  Zahnen  gelitten 
katte.  Während  der  Schwangersdiaft  mit  dem  jetzigen  Kinde  em- 
ptuid  sie  Tiel  Schmerzen  bei  den  Bewegungen  desselben,  beson- 
ders in  der  rechten  Darmbeingrube.  Während  der  S  Honate  Tor 
der  Niederkunft  war  die  Frau  fast  immer  bettlägerig  und  überaus 
schwach.  Die  Entbindung ,  die  übrigens  mit  Ende  des  8.  Monats 
in  Schwangerschaft  eintrat  |   war  uUjA  schwierig  ^  nur  fand  der 
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GelnrtBiMlCir  di«  Glieder  des  Kind««  auf  «iae^  MndwWM  Wfiü 
▼om  Nabelstrtiig  mmwickeli  und  eif  entliaBdich  ttnntUlIek  DM 
Kiad  war  mmnter  luid  Uhftaft,  nicht  mager,  ^r  ea  ichienkaiM 
Kraft  zu  haben,  den  Kopf  be  stitzeay  denn  dieaer  Müh  iHMr 
liach  linJb  Qlet.  An  dev  linken  Seite  dea  Hriaes  i^ar  eine  tieft 
Qiiihe  bmerkfcar,  wegegen  an  1er  rechten  Seite  tie  i)«eeiibrliilae 
der  Wirbel  gana  besenders  herrorragtaii«  Ea  erachie»,  ale  ab 
wihrend  der  ganien  Schwangeruhaft  der  Kopf  dea  Kindea  steti 
gegen  die  linke  Schultev  gedringt  geweacn  war.  Der  Knaq^ 
waa  «ngewohnlich  gross,  dagegen  die  Beine  mangdhaft  enlnHchall. 
Beide  AraM  waren  toUkommen  nach  innen  gedreht;  dieSehstteca 
itt'  folge  der  mangdhaften  Entwickdmng'  def  Delteidea  aehr  h«- 
▼erragend;  die  ScknUergelenke  sehr  bewegUcb,  obwohl  die  AiaM 
weniger  nach  oben  und  aussen,  als  nach  andern  Richlnngen  hia 
bewegt  werden  konnten;  die  Ellenbogengelenke  sehr  weikig  be- 
weglich; das  (Hekcanon  nach  Tosne  stehend,  so  daaa  die  Voadei^ 
atme,  weim  sie  sich  beugten,  mehr  gegen  den  Bücken,  als  gegca 
die  Vordeneite  des  Korpers  sich  hin  dchteten.  Ke  Bbndgeknb 
gebeugt,  die  Handflächen  nach  aussen,  die  Handrücken  dagegen 
nack  innen  stehend;  die  Daumen  und  Finger  in  die  Handflachen 
eingezogen,  und  nur  geringe  Beweglichkeit  in  den  Fingergeka- 
ken;  die  Muskulatur  an  den  Annen  sehr  gering;  die  reckte  Hand 
alr^hisoher  als  die  linke.  Die  Bande  waren  beide  eigenthüadich 
missgestaltet  und  durch  tiefe  Furchen,  die  zwischen  den  Knecbea 
sich  befanden,  fast  gespalten.  Die  Beine  waren  ganz  nach  aus- 
sen gedreht,  so  dass  die  Kniescheiben,  die  nun  etwas  mdimen" 
tos  waren,  nath  aussen  und  hinten  standen;  dieKniee  kontrahirt; 
die^  Untersdienkel  liessen  sich  nicht  strecken  und  zwar  der  linke 
noch  weniger  ak  der  rechte;  die  Ffisse  zeigten  die  Fofm  dei 
TaUpei  9üru$.  Sowohl  an  den  Beiden  ak  an  den  Füssen  wuren 
tkfe  Furchen  zu  sehen,  welche  bewiesen,  daaa  die  Huakeln  hkr 
feUlen  und  die  äussere  Haut  dichV  an  Knocken  ansass.  «^  Dai 
Kind  war  imUebrigen  gani  w^  und  gedkh  ganz  gut ;  ak  es  fO  Mo' 
nato  idt  wary  bekam  es  Krämpfe  beim  Zakndurehbrach  und  starb« 
Hr.  L  glaubt  folgende  Momente,  Ae  sich  an  diesen  F^ 
anknüpfen  lassen,  der  Brwignng  werth:  ))  den  wahrscheinlichen 
Sinflusa  des  Befindens  der  Mutter  Tor  «nd  während  der  Schwaa« 
gttraekaft;  3)  den  Einfluss  des  Bildungatriebea  im  Kinde  selber^ 
3)  den  Einfluss  inascieff  Dmachen  auf  daa  Kind,  4)  die  Wahr- 
aakeiididikeil,  daaa  die  eit^nthümUcba  Diiachnflmn||^  dea  Oliod^ 


mitbtki  4er]liibablra«gtg  ä»  ttUttsf  immllkm  g^hmmi 
kk^  i^  di»  Vowuidteclnft  d«r  hier  wahrgfiMmiMiten  Belof^ 
■tt&i  mki  4w  »gtaaialen  spontaiteii  AmpcUtio»  i&nerka)b  des 
BlBi»;  6)  Aul  Eiidha«  dieser  StfemitateD  a«f  dl»  ibHpen  Fmk- 
tliMD  dea  Eftrpsii  und  «idlioh  9)  Ae  iirilgliekeii^  Leiatungeft  delr 
ine^  Irib  dat  Kind  Kngvr  gdek  hMUw 

Eexarthrokaee,    Auaacbaeldung    dea  Kopfe»j,  Hal- 
les uiki  gross eaTbrochant et a  Tom  liaken  Ob e räche nr 
kelbein,.  mit  glücklichen  Erfolge* 

Ein  Knabe,  16  Jahre  alt,  war  Ms  ffa  seinem  14.  Jabf«  faat 
ganz  geannd;  dann  klagte  er  über  Schmerz  im  rechten  Hüftge- 
lenke nnd  tng  an  an  hliiken.  Er  wurde  nun  in  ein  Hospital 
anfgenOflonen,  bßeb  darin  S  Monate,  rerliess  es  aber  als  ein 
Kr^d»  Biaranl  kan  «r  in  die  Binik  des  Bm.  Iiiston;  die 
BduaiiHmg,  dk  ik«  dieser  angedeiben  liesa,  war  ohne  Erfolg; 
die  Irttikkeit  machte  immer  griiCMero  rnnd»  grosaere  Foftsehritte^ 
km  ik^FafarMT  Übeiaah«!  Br.  Wvlton  in  d^r  Anstalt  von  SR 
BuccaB«  fie  Kuv  Vk&  sachte^  Bein  des  Sn«ben  waf  sehr  tw- 
kirift  nnd  etiPta'naeb  aoasen  gedreht;  die  geringste  Bewegung 
dbasdle»  od«r  dbr  dee  leiekteate  Dnidr  anf  den*  Tredianter  machte 
die  entaatalichaten  SdmiesBen ;  dio  Floiachmass«'  nm  das  fiMenk 
kaam»  war  Tardicki  und.  nerkärtot  und  etwa  eine  Hand  breit  un- 
tnhalh  daa  K-ocbaniaiv  war  ein  grosser  Abszesti.  Da»  Beokon 
dia  Kfanka»  aekaan  nicht  erpilTen  zu  sein;  grosse  Abma^enmg; 
Ma  IM  usid  ättsaerst  aobwack;  die  Lungen  nickt  ergriffen;  der 
ikattoa  wuDde  gaSffneb  und  fast  1  ^/^  Maasa  blutiger  Jauobe 
iaaa  aua^  Dia  oiageilhate  Sond»  fraf  aul  den  bksgvlegtan  ViM* 
Aen^  da  nu»  nicbta  andare»  zw  boüon  waf,  so  etflscUom'  «loh 
■ft.  W. ,  I»  dkau  CQaubaD^,  diw  blea  das  Femur  ergtiffen  sq4,  diu 
ipaaatkm  z«  ftaaboBi  Zm  dieaom  Zwodbe  madite  er  einen  Kf  eUk- 
läbütl  über  dam  Gelenke ;  da8>  Kapaelband  susa  mi»  nooh  ante« 
Ml  BMien  an^i  der  Uahanest  das  tat»  gana  zarstMon  Menk^ 
kaplM  aabAat  aufi  dem  abaran  Rande  dev  Pfiinna;>  dioso^  obwohl 
HU  ihraa  SjnioiialbaMt  und  faieipeligom  Vebonmgo  enibMsC^ 
•ckte  akht  Imrlas  mi  aaiui,^  wanigaienr  so  w^  sie  von  auesea 
baa  «daramiht  werden  kknttita..  Die  Anhefinnr  de»  Kapselbandea 
••  daa.  Femur  wiar  niehi  zoratöriy  bannte  aber  IMeht  T<em*Hn(Mlleil 
«tfent  werdan,  dar  Osi»  desiBömUf  war  sehr  brOfebig  und  brnfe 
^  te  ffnkopkm  Sawaltefflwiftaig;  Idnya  dor  rordann  MiM 
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Uiettirockanierieä  befand  sich  eine  ebgeUgperto  harte  KnedieB- 
masse,  mit  unregelmaBsiger  hockeriger  Oberfläche.  Anch  ton 
einem  Theile  des  Schaftes  des  Femnrs  wwt  das  Periost  leicht  loi- 
lösbar  und  diese  Paithie  des  Knochens,  etwa  1  Zoll  weit,  ei^ 
weicht  nnd  brfichig.  Hr.  W.  nahm  deshalb  den  Kopf  des  Kno- 
chens, die  Trochanterparthie  und  einen  Theil  des  Schaftes  weg 
nnd  Terband  dann  die  Wnnde,  indem  er  den  Ueberrest  des  Berns 
gestreckt  hielt  Das  Kind  wnrde  ToUständig  geheilt  nnd  das  nm 
Vieles  kürzere  Bein  wurde  durch  einen  sehr  hohen  Schuh  unter- 
stütit,  80  dass  das  Kind  ziemlich  gut  gehen  konnte,  nachdem  ei 
sich  Tollständig  erholt  hatte. 

Offenstehen  der  Zwischenkammerwand  des   Herzeni 
ohne  gleichzeitig  yorhandene  Blausucht. 

Das  Präparat,  welches  Hr.  Hare  Torzeigte,  war  Ton  einem 
6  Monate  alten  Mädchen  entnommen.  Bei  der  Geburt  war  dieses 
Kind  sehr  klein,  wollte  auch  nie  recht  zunehmen.  Als  es  SWo- 
chenalt  war,  hatte  es  Aphthen  und  3  Monate  alt  bekam  es  einen 
geringen  Husten.  Nirgends  war  die  Haut  bläulich  gefärbt,  nur 
um  die  Augen  und  um  den  Mund  herum  war  bisweilen  ein  et^ 
was  dunkler  Schatten.  Einen  Monat  Tor  dem  Tode  sah  esHr.H.; 
es  konnte  nur  mit  Schwierigkeit  die  Brust  nehmen  und  schien 
sehr  mager  zu  werden.  Die  Hautrenen  auf  der  Brust  traten  riel 
sichtbarer  hervor  als  es  sonst  zu  sein  pflegt  Zwischen  dem 
Brustbeine  und  der  linken  Brustwarze,  so  wie  unter  der  letzteren 
fühlte  die  aufgelegte  Hand  ein  sehr  schnelles  Zittern  oder  Surren. 
Das  Anklopfen  gab  einen  natürlichen  Ton.  Vorne  an  der  Brost 
hörte  man  überall  ein  lautes  Raspelgeräusch,  welches  den  ersten 
Henton  begleitete  oder  ihn  yielmehr  überragte  und  zwischen  Brustbein 
und  linker  Brustwarze  am  deutlichsten  war.  Jedoch  war  es  här- 
bar  bb  zu  dem  Schlüsselbeine  und  den  Achselgruben  und  auch 
an  der  hinteren  Wand  des  Thorax,  besonders  rechts  unter  dem 
Schulterblatte.  Der  2.  Herzton  nicht  hörbar.  Das  Kind  starb  bald 
an  Bronchitis  und  Pneumonie.  -^  Das  Herz  befand  sich  in  seiner 
natürlichen  Lage,  nur  nicht  so  sehr  Ton  den  Lungen  bedeckt  als 
gewöhnlich;  der  Herzbeutel  lag  fest  um  das  Herz,  enthielt  jedoch 
etwas  gelbliches  Serum.  Das  Herz  hatte  eine  etwas  kugelige 
Form  und  war  sehr  fest  Obwohl  die  Wände  der  Herzkammern 
•ehr  yerdickt  waren ,  so  waren  doch  ihre'  Stämme  sehr  klein ;  der 
rechte  Vorhof  aber  rergrössert  und  mit  dunkelfarbigem  Blnte  an« 
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i^Au  ZiFÜctien  den  Vorhdfen  keine  Eoilunnntkttionl  tte  Veii'^ 
trikebcheidewtnd  vnrde  nach  der  Basis  in  immer  dünner  nnd 
katte  daseibat  eine  fast  halbxelllge  Oeffnnng.  Rechts  war  diese 
Ocftinng  dnrch  den  einen  Flügel  der  S  spitzigen  Klappe  etwas 
ftrdeckt;  der  arteriöse  Dnktns  war  geschlossen. 

lisabildmng    des  Heriensi    bestehend  in    Dnrchl^ 
cherttBg     der     Yentrikelaeheide  wand     und     unrolU 
kemaene   Schliessung    des    eirunden   Loches;  Blau- 
sucht nicht  Torhanden. 

Der  Knabe  war  14  Monate  alt,  als  er  starb;  Hr.  Hare  be^ 
bandelte  Ihn  suerst,  als  er  4^/]  Monate  alt  war,  wegen  Bron^ 
(kitis.  Bei  der  Geburt  war  es  ein  hübsches  Kind,  aber  etwas 
fcin  ml  lart,  mit  einem  altklugen  Gesichte.  Es  hustete  dann 
nd  wann  seit  seiner  Geburt,  aber  nie  war  es  kjanotisch;  es 
war  aehr  abgemagert  und  hatte  eine  etwas  trübe  Hautfarbe;  .die, 
Tenen  am  Kopfe  sehr  gross;  die  Athmung  58  in  der  Minute; 
Fab  am  Handgelenke  kaum  füJUbar  und  sehr  schnell;  der  Husten 
wvde  mit  der  Zeit  äusserst  beschwerlich,  iju  unteren  Theile 
jeder  Lunge  erkannte  Hr.  H.  die  Zeichen  der  Bronchitis ;  ausser^ 
dem  hörte  er  links  Tom  Brustbeine ,  besonders  nach  der  Herzspitze 
zu  ein  aehr  lautes  Raspelgeriusch ,  welches  nach  dem  Brustbeine 
zu  schwücher  wurde.  Rechts  Tom  Brustbeine  wurde  es  noch  we* 
nlger  hörbar.  Nachdem  das  Kind  yon  '  der  Bronchitis  genesen 
war,  Uieb  das  Raspeigerausch  noch  Torhanden.  In  der  Gegend 
der  linken  Brustwarze  war  die  Vorwand  herrorragender  als  rechts« 
Die  Herzspitze  pulsirte  1^/,  Zoll  unterhalb  und  1  Zoll  links  Ton 
der  linken  Brustwarze  oder  in  dem  Räume  zwischen  der  6.  und- 
7. Rippe,  wo  ein  Zittern  geffihlt  werden  konnte.  Der  Ton  beim* 
Anklopfen  Tom  linken  Rande  des  Brustbeins  an  bis  1  Zoll  Unks 
▼on  der  linken  Brustwarze  sehr  matt;  etwaa  weniger  *matt  in  der 
linken  Infraatillargegend ;  oben  begann  die  Mattheit  des  Tons  an 
der  XR^e,  und  erstreckte  sich  abwirts  bis  zur  siebenten.  Ein 
laites  Sigen-  und  Raspelgeriusch,  den  ersten  Herzton  maski^' 
Rftd;  der  zweite  Herzton  kaum  hörbar.  Auch  hinten  unter  dem 
IbAen  Schulterblatte  war  dies  Geriusch  yemehmbar.  Das  Kind 
kekam  noch  zweimal  Bronchitis  und  starb  14  Monate  alt  — 
Ltichenschau.  Der  obere  Theil  des  Herzbeutels  durch  alte 
HauftrüAen  mit  dem  Brustbeine  sehr  eng  Terwachsen.  Das  Herz, 
Htgröisert,  hatte   die   linke  Lunge  nach  oben  und  auswärts  ge-« 


^lunltllWll  sehr  l^g^    im  «{nuK^e  J^ifk  ^iolit  glUMb  g^pdUowOf 

gl4ftt«i»4{  4i«  V^otqkfkdi9id^¥iyti4  hiittf  niicM  ^W^n  <^  #*- 
nige  Bet ehaffenheit  i|ft4  iMib«  w  Ur«f «iwig«  df r  ^«rt(i  fioe  nin4- 
lieh«  Oeffniug  fon  Tielleicht  ^/^  Zoll  im  Durdunesser.  An  4er 
reckten  Seite  der  SekeMei^and  war  diese  OeflRnujy  snm  fiielb 
Ten  der  Ssfittigen  Klafpe  f erdeckt  Diese  Kla[9e,  so  wie  die 
Ptdaiottar*  und  Mitrattlafpen  waren  normal;  die  AortonUa^en 
bestanden  ans  3  Aksdinitlen;  die  eine,  imnickst  der  Ventrikel- 
ii^id^i|i|id,  betmg  m  ilNTen^  freien  l^ai^  V»  Wx  wH^^^ 
i^  «p4|l(«i|  beicUn  elif  a  Va  ^^^  ^ß^m^n,  Sit  ¥?reii  ^in  trSk 
mi  Vovdjyfk^  «9  da^n  9h  mcM  tfü(tig  selA  bl«ni«i^;  «wiscbri 
ijmii  ^telMl  ^e  ny^mwWW  S^e^iffl^dt    Sofi«(  f «;(  4i9 

Heber  sk^opbnlose  Abta^ei^nng  in   4^^  jSa^nleitern 

v^  fte^ntK<fh  diu  fk^QthiOfifCi  Al^blgerivig  ifiteA  Sit«  hut,  #e  bei 
der  aiiSMil^>uN(«i^  ^9f<i(ii  i^opM^nm  ^i^  iutertmia/f^  in,  d«^ 
q«iri^fteQ|  wd  {lii^i^e^liffft^  g^fonAe»  wird.  Süiige  Inbeu  g«- 
in^llit)  4^^  Stoff  4^1  UM  aul  der  SeUeia^iaatfll^^  «bgeifgert; 
Aii4«^  --  awtej^baJHi»  dec selbsn  in.  4^«  «nbmnbos^  Gewebe«  Heir 
stilivi  in|t  an  n^t  gut  vM^Ik^»  die  W^icb^  «nsftndig  vß.  mchent 
ix^  mbmi  4Ut  abg^agerte  Matnd«  9tets  in  aolcher  K <m99  tq^ 
IvwMeA  iKifc,)  d^t  die  S<AlBi«ib4«t  f«^  gam  ier0i;bwvQd«D  «n  ^w 
BfMn%^  ]>f r  Cp^eAd«  FaU  gübi  t^9ll«icbt  f^inig«  b#«aw  Aj»#ki|nft. 
J^  Km  It  Jthre  ^9  «tixb  iia  Qe f rge - Hosfit^  ao  «Vopbxü^*^^ 
Q4ftgelml(s^idtjvi.  Ini  Ueioj^n  QeJhirm  find  si^b  m  Tubf^rkel 
J^l^  iM  4?ir  l^biw  aiiirnfaljk  «i^Vi»  i^lm  ktm^  in  dfn  I^viigea«  Die 
lfiifii^nM%v^  ffibr  •i|fg«ti;ii^«i^.  lim  )iDkm^ar|lleil«r  eio^  U^iiia 
t«^rknUi^  Alksmingn  ßfk^  übrigfn  JP«i;Uhmii  iM  9[ap»if ften^ 
ga«i9i  Sfi  irfraicbti(:ei|i.  Scbnl^ei»  4^  Qbi^|Ui9  d«r  ibrof bu- 
llen AUngermtg  i^  n^umUikaf  ^^J;i^  ^U^e.  ffoan  UeAg«  Epi- 
Cu^mt  #>gel$fjk|,  w^lfih^e  de^  SfiUevvbant  dM.Birideitf»»  offenbar 
aogebActe..  ßit  ?»riiJi^«]A  WfJ^ea  nidM»  allei  KkicbAmUg;  Tiele 
w^ri^n  lang  gei^gau  Frismen;  einiga  k^fiaar,  {%»i  kugelftnuis; 
mebr^re  ron  ibiNBin  bingen  mit  den  Rändvn  a^iaamn^a»  w^rcB 
|tl»(efii|Rbt  md  la|;ea  e^vppanlbnlieb«    WaliracheiiJifb  iak  dies« 


killen  Ipvhi  4iir4i  dfn  Drvcl  4er  T^^rkdulkUfTfi^ir  V^  ^<pi^ 
Mch  fkfB  liwirkt  vordev.  B^im  Niikrecbteu  Durcbwhnitte  er- 
hiot»  Kia  devtUch,  4Mi  die  Tiiberkelebbgemng  wUr  ihm 
IfllheliiiA  tich  befand ,  f ber  unter  der  Maeee  f eiber  vtr  '  die 
Schlelmbaol  geechtraiidaiii  die^f  Uapee  eel^et  aas  eiaer  gro^Bea 
Xakl  YOQ  Kdriern,  mit  einer  Menge  unToUkonnieEer  Kellen  und 
ZtDenbngelchen ;  ausaerdem  auch  noch  OelliiigelebeD.  Seiner 
AAffcbt  B«cb  glavbl  Hr.  J« ,  den  Stts  dnr  tnt^erkuldaen  Ablagerang 
la  dar  hier  genasoifn  P%elUi$  und  im  snbDiuk(hien  Gewebe  ao^ 
nahnen  an  milaaen. 

Flenritia,    Empyein»  Punktion  der   Brupt,    Pneumo- 
thorax — >  Qeilung. 

lin  %h  alter  I^abe,  berichtet  0«  Ward,  bekam  Bfidr 
Vfkrtnr  1849  Plenritia»  ^^^  ein  Xnvfm  «nr  Folge  hfitte.  lep 
Ken 9  a}f  Qr.  W^  ihn  merst  sah,  befand  aich  der  Knabe  in 
eiBem  hektiaehen  Znatande;  der  Damkanal  fungirte  nermalr  der 
Uiin  j#do€h  gab  einn  Menge  Litbate  als  Sediment  Der  obere 
Iheil  dar  Hnken  Brmt^eite  Tpir  eingesunken  nnd  der  untere  nach 
aaaie»  friioben;  die  Iniirkoatalmn^cln  dieser  Partbie  leigten 
*ini  geringelt  Bewfgnng  als  an  der  rechten  Seite.  Pas  Bers 
war  weh  der  rechten  Seite  hin  gedrängt,  so  daaa  seine  Falsa- 
tbn  im  Bpigiietrinm  sichtbar  war,  wibiend  Au  Anklopfen  rechte 
ren  dmr  Mittellinie  einen  doof  fen  Ton  gab;  anch  die  gfinsA  linke 
Bfoetsaite  aeigte  beim  AnfclopCen  einen  matten  Ton,  beeondera 
milar  der  ftnßen  Bippes  hier,  so  wie  auf  dei  Rfickeeite  dieser 
VniAilfte  ^  unterhalb  dea  SrbiUtarblattes ,  war  Aegophonie  hörbar; 
die  Aihnnnig  bronchial  mit  Schleimrasseln  an  der  ganaen  oberen 
Farftie  mit  Ausnnhmf  eimsa  kleinen  Raumes  in  der  Interakapur 
largegend)  wo  daa  Veaiknlargerinsch  noch  hSrbar  war.  -^  Der 
tnnara  nnd  inaaere  Ciebrauah  de« Merkurs,  femor  die  Anwendung 
der  OiiBariiide  ud  des  JedknUnme  waren  nicht  im  Stande,  daa 
tmfpm,  M  beseitigen,  obwohl  die  Menge  des  Vrgussts  au  Tariire» 
adbiea.  Da  nnn  an  einzelnen  Stellen  die  Anschwellung  sieh  vor 
snspitaan  acbien  nnd  eine  Art  0#dem  der  Winde  Torhanden  war^ 
so  wurde  am  19.  Mai  die  PnukliM  gemecbt  Ein  Troikar  wurde 
mriichan  der  4I.  und  T^Bipfe  eing^steclien  und  etwa  Vs  Pint« 
Eiter  4mrch  daa  Rübnbvi  entleert.  Das  Befinden  des  Ktn^ 
dea  wurde  aogleic]»  «in  besäende ,  die  Wunde  heilte ,  aber  es  samh 
melte  akh  toa  Hennm  pnnilen.te  FlüsaigbeU  hd  der  PleurahShle  «u 
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%tli  Müll  der  Operätiim  Hehrto  das  Hen  in  seino  iiöHnale  ttgi 
ivrüdki  aber  stieg  gewissermasseB  hoher,  als  es  gewöhnlich  la 
vciii  pflegt,  nnd  sehien  sich  Ton  etwa  der  3.  Rippe  an  bis  un- 
terhalb der  Bruftwane  fest  an  die  Bmstwand  anzulegen,  denn 
in  dieser  ganien  Strecke  war  von  dieser  Zeit  an  die  fnlsation 
des  Herzens  sichtbar  !nnd  fühlbar.  Sonst  aber  schien  die  linlie 
Bmsthälfte  sich  noch  ganz  so  zn  rerhalten,  wie  Tor  der  Opera- 
tion; denn  obwohl  die  Flüssigkeit  entleert  war,  so  schien  doch 
Magen  und  Eolon  den  fianm  bis  zu  dem  Punkte  einzunehmen, 
wo  der  Troikar  eingestochen  worden  war.  Dadurch  wurde  der 
untere  Theil  des  Thorax  sehr  helltonend ,  während  der  obere  Theü 
matttönend  und  eingezogen  blieb,  als  ob  die  Lungen  durch  alte 
Adhäsionen  sich  daselbst  an  der  Brustwand  festhielten.  —  Etwa 
6  Wochen  nach  der  Operation  wurde  der  Raum  zwischen  der  &• 
und  8»  Rippe,  welcher  frfiherhin  au&ubrechen  drohete,  Ton  Neuem 
antzfindet  Es  bildete  sich  hier  in  der  That  «ine  OeiTnung  und 
es  trat  eine  betriehtliche  Menge  gesunden  Eiters  aus,  welcher 
aeitdem  immer  fortfioss  und  zwar  in  Terschiedener  Menge  mit  8 
bis  Stigigen  Pausen.  In  diesen  Pausen  wurde  aber  der  Enabe 
durch  Husten,  Heber  und  Dyspnoe  geplagt,  bis  der  Etterausflusi 
wieder  begann.  Jetzt  (am  8.  August)  beträgt  dieser  Ausfluss 
kaum  eine  Dradime  den  Tag.  —  Die  linke  Seite  des  Thorax 
ist  in  ihrer  oberen  Parthie  jetzt  noch  eingezogener;  die  linke 
Schulter  erscheint  herabgesunken  und  die  Rippen  sind  bis  zur 
FistelöiFnnng  gleichsam  in  eine  gerade  Fläche  abgeplattet;  unter 
dieser  OeiTnung  treten  sie  aber  sehr  bedeutend  herror,  offenbar 
in  Folge  der  Ausdehnung  des  hinaufgetretenen  und  unter  ihnen 
befindlichen  Magens.  Die  Wirbelsäule  ist  sehr  seitwärts  ge- 
krfimmt,  so  dass  der  Knabe  beim' Gehen  lahmt,  als  ob  er  an 
einer  Krankheit  des  Hüftgelenkes  litte.  Er  ist  äusserst  abgema- 
gert und  überall,  an  seinem  Rumpfe  und  seinen  Gliedmassen, 
ist  das  Haar  sehr  stark  gewachsen  und  sehr  dick.  Die  Athmung 
Ist  bronchial,  mit  Schleimrassaln  in  der  ganzen  abgeflachten 
'Strecke  der  Brust,  wo  das  Anpochen  auch  einen  matten  ton  gibt 
Nach  unten  zu  aber  ist  der  Ton  sonor  und  an  der  Basis  der 
Lungen  ist  Vesikulargeräusch  hdrbar. 

Am  28.  September;  Vor  drei  Wochen  war  die  Fistel  noch 
offen  und  eine  Sonde  drang  V4  Zoll  tief  ein ,  und  wenige  Tage 
darauf  schloss  sich  die  Oeffnung.  Zehn  Tage  lang  blieb  die  Eiter* 
Hbsonderunf  am  und  irabrfii^  dieser  Zei^  hatte  der  Knabe  eineil 


Vkbl  kMchveittditA  Button  «pi  grotfp«  Djspnotf  im4  der  mif 
gehmtete  Stoff  glich  dem  Eiter,  der  bis  dahin  ans  der  FIftel  fe* 
Men  war.  —  Bente  ist  die  Bnietseite  nnter  dem  SchMifflbeiiie 
aech  m^r  eihgesiinken  nnd  die  linke  Schulter  mehr  nach  Toraa 
gfctrieben.  Es  tritt  wieder  etiras  Eiter  aua  der  Fistel  ans.  Befna 
Aapochen  gil^t  der  ganse  Ra«m  zwischen  'dem  Schlfisselheine  nnd 
ier  4. Rippe,  statt  des  bisherigen  matten  Tones,  einen  nnge« 
vohnlich  sonoren  Ton,  der  viel  heller  ist,  als  an  der  entspre^ 
ekeaden  Stelle  der  rechten  Brnstseife  und  einen  so  denäich  am-^ 
fkoriachen  CSiarakter  besitit,  dass  er  selbst  die  Aufmerksamkeit 
Itr  Xntter  erregte,  welche  ihn  mit  dem  Tone  beim  Anklopfen  an 
tiae  Flasche  rerglich;  dabei 'kayerhSse  Respiration  mit  dendichet 
Pektoriloquie  und  Schleimrasseln  fiber  demselben  Ranme;  abte 
kein  metallisches  Klirren.  --^  Der  Knabe  bekam  die  Yorschrift, 
le  lange  als  mAglich  anf  der  kranken  Seite  an  liegen,  aber  wird 
tr  anf  diese  Seite  gelegt,  so  wirft  er  sich  im  Einschlafen  ge- 
vdinlich  doch  auf  die  gesnnde  Seite.  — '  Er  wird  kräftiger  nnd 
«ncheint  noch  nicht  mehr  so  mager.  — 

Am  4.  Oktober :  Die  Absonderung  aus  der  Hstel  hat  gann 
aafgeh5rt|  dieselbe  schloss  sich  am  29.  Sept  und  seitdem  nimmt 
die  Besserung  schnell  zu;  Kr.  nimmt  keine  Annei  mehr. 

Am  14.  Okt  —  Die  Fisteloffnüng  Ist  mit  einem  Schorfe 
bedeckt  und  etwas  eingesunken;  Kr.  besser  bei  Fleisch  und  krüif* 
tiger,  kann  auf  jeder  Seite  gut  schlafen.  Die  linke  Seite  etwas 
■ehr  ausgedehnt,  obwohl  zwischen  ihr  und  der  rechten  Brust» 
idte  immer  noch  ein  Unterschied  Ton  1^/,  bis  S  Zoll  im  Um- 
bnge  sidi  bemeridich  macht.  Die  linke  Schulter  ist  höhet  und 
die  Wirbelalule  gerader  nnd  Kr.  ist  weniger  haarig  als  früher« 
Pektoriloquie  und  Resonanz  sind  noch  Torhandon,  aber  letitera 
in  geringerem  Grade  und  das  Schleimrasseln  ist  grösstentheils  bii 
laf  IV«  Zoll  Unka  und  1  Zoll  unterhalb  der  linken  Brustwarze 
beschrinkL  Das  Ankl<9fen  ist  auf  der  heBtönenden  Pardde,  be- 
Senders  in  der  Gegend  der  Fisteloffnüng  noch  schmerzhaft.  Die 
Dimensionen  der  beiden  BrusthSlften  'sind  im  Umfange  Ten  der 
Wiibelsaule  bis  zur  Torderen  Mittellinie:  1)  unter  den  Armgmben 
nAis  10 Vi,  links  9%  Zoll;  i)  dicht  über  dem  Epigastarium  — 
ifchls  11  Vs»  links  OV4Z0II;  3)  an  der  Basis  des  Thorax  — 
K^  10 Vs ,  links  9V4  Zoll  —  Das  Brustbein  Ist  nadi  Tome 
■ad  rechts  Un  Torgetrieben ,   so  dass  eine  bedeutende  Auadek« 

mg  dar  HÜtku  J^nutbilfte  «qi|;etreten,.   Pief«  Bmabeite  iit 


IM 

Am  !6»  Oktober:  Ihid  AttUd^hii  tn  416  Mttle  BnulUDlt»  gM 
votne  und  über  der  Kttfte  der  ft«tel  kMned  «0  helUn  tMk  wt* 
fMher,  aber  am  Rfteken  ist  er  neek  g;ttii  MU^  obwohl  die  Att^ 
iliiiiigegerSusdi  kier  h5rbit  ist  Tome  ilt  die  Alhftmng^  itvAigW 
keremde  und  das  Schkimraeseln ,  begeikdefe  am  Inde  Je4er  Eta*^ 
Mmüng,  hörbar;  an  der  lantestiMi  Stelle  fb#r  der  Ffetel^gvnd 
ist  uA  geringes  Pasten  oder  Blasen  damit  terbundeu.  ^eklorflo-' 
qiiie  ist  sehr  dieutlieh,  aber  fin  jeder  Kdxiehiing'  tritt  sefnst  S^e- 
serung  hervor  und  es  sind  Zitehen  T^hindei)  da^e  diel  Lutfg^ 
sieh  wieder  ausdehnt  und  die  OelTiittng  in  die  Drcmchien  iicb 
sddlesst 

dieier  Fkll  bietet  geviaa  iA  vieler  Hineieht  «tn  gtevees  in« 
^tereise  dar.  Pneumothorax  kommt  wohl  5(ter  tor,  aber  mitdioser 
Komplikatien  und  in  diesem  Veriaufe  ist  er  gewistfMisieMts^len; 
das  Fehlen  des  metallischen  KBrrene  iet  eben  so  bemeAensirortli 
als  das  schnelle  Wachsen  und  dann  das  Abfalkd  des  Haires  ton 
illen  Theilen  des  Korpers. 

Intussusieption  oder  Einschiebung  eines  7^'  lan- 
gen Stückes  des  Dünndarmes  mit  dem  vurmförmi- 
gen  Fortsatie   in  das  Kolon  durch   die  Blinddarm-* 

klappe. 

Hr.Hare  berichtet:  Friedrieh  B.,  4^/^  Jabrb  alt,  urwdoam 
%  Oktober  in  die  Heilanstalt  auf^nomm^n.  Seit  dem  tS«  Monirie 
ieines  Lebens  war  dieser  KnAbe  ton  Askariden  goflagt;  ah  «r 
0  Monate  alt  war,  hatte  er  eine  Btnslentkündang 5  mftd  behielt 
ton  dieser  Zeit  an  einen  Husten.  Wlhfend  des  letuien  HMati 
war  er  swar  nicht  ganfe  so  wohl  und  minter  wta*  Mher«  aber 
er  spielte  doch  und  kkgte  iber  keilen  SthuMt«.  ^*^  Ate  18* 
Sept.  Abends  besehwerte  er  sich  über  Prickeln  im  flastdafttt  wa4 
bei  der  Untersüriiung  fanden  sich  einige  l^den^ünfter  duelbsl, 
wie  früher  schon  öfters.  Am  Horgen  des  li*  stand  er  auf  und 
spielte  gani  munter  mil  anderen  Kindern,  als  er  plöliildi  fewf* 
sehen  10  und  1 1  Uhr  über  einen  heftigen  SchhMrx  afti  tufteren 
Thetl  des  Bauches  acfaris,  und  zu  ^lUohe#  Z»ti  mit  beiden  HihH 
den  datauf  )>re8ste$  er  ging  zu  StuU  uttd  Wiederholle  dicisoo 
mhMesiens  3  bti'  S  mal  in  der  nächsten  VIntibtufti» ,  aWr  etol« 
kerta  nidits*    iMe  Augen  attnptin  tfld  iMÜHr^  e«li  AMÜttto« 


III 

ger  «itl  gtf^n  UVbt  etlrfach  et  Allbs,  #tti  er  am  liöit^eti  ^- 
Mkuli  tatte.  JbAe  Yfottehtabd^  fiit  MhgU  ef  «lila  Stiüii, 
ikt  ntr  g^n  itJhjr  glqg  ihm  eine  gferinge  Menge  Keih  äti, 
vevtftf  der  Schmers  etwa*  nueUlese  und  der  Knabe  t  —  t  Sttfü- 
iia  ichilet  Gegen  vier  Uhr  ging  Ihm  ein  BbtUnrnj^en  ane  deih 
Iiskdamie  ah,  mid  tu  wiederholten  Malen  endeerte  er  Bht  nnd 
SAIaim,  aber  keinen Koth^  Der  Battcheehmeit  blieb  dehf  heftig;  nnlr 
eine  httf  Zeit  konnte  Kr.  in  derselben  Lage  verharren  $  meist 
kielt  er  sich  «isammengekrimmt,  um  die  Bauchmiiskeln  so  viel 
ils  mtglidi  an  erschlaffen.  Er  trank  viel  mit  Begier,  aber  er- 
brach meist  Alles  wieder.  Am  SO.Sept  Nachmittags  dringt«  er 
nicht  mehr  so  oft  tum  Stahl  als  Mher.  und  am  I.Oktober  that 
er  es  nnr  aweimal;  aber  die  übrigen  BrAcheinungen ,  nimlicK 
Sduaerc  nnd  Erbrechen  blieben  nach  wie  vor  bis  an  der  Zeit ,  ab 
Hr.  H.  snwst  ihn  sah.  Anflnglich  enthielt  der  erbrochene  Stoff 
ftiru  GaOe,  sptter  aber  nicht  mehr,  nnd  am  Jl. Okt. Nachmittage 
4IIhr  war  der  Knabe  sehen  in  sehr  üblem  Zustande:  die  Atigen  tief 
eingesunken,  von  tiefblauen  Ringen  umgeben;  dann  und  wann 
ein  Bchmenhaftes  Aufkreischen,  Gefthl  des  Schmerzes  besondera 
mn  und  unteAalb  dei  Ifabds;  Verstand  nicht  getHibt;  kein  tfe- 
Iniam,  keine  Krimpfe,  der  hervorragende  Ißieil  detf  Bäbdtei 
■irkirte  eleh  gewissermassen  durch  t  Anachtt^elhmg^n,  die  in  dei^ 
Gegend  twiachen  Splgastrium  und  Nabel  qtteer  verliefen  und  dtn^ch 
eiaen  iachen  Eindruck  von  einander  ge4<^feden  Wah^n;^  beiie  Er- 
hebungen klangen  trmnttielahnlich  beltn  Anklof^fen  und  eine  Art 
naktuation  war  bemerklich.  Weder  (httr  Attklo^M,  ikötli  eüt 
Dnck  auf  den  Bauch,  noch  ein  Zusammenfassen  der  Bauchdeckaft 
war  sdbmf  nbaft.  Eine  Ursftphe  für  dieses  Leiden  war  nicht  auf- 
nbden,  wad  die  angewendeten  Mittel  richteten  wenig  aus|  du 
KU  w«nle  hitatnufi  und  aU^b  am  S.Okti^b«^  m  IvKr. 

Leiehanac^ilati:  Ve^  Badebaef]^  hodt  Aeaett^fk  i^mit'i 
laatflBden  Hervtftvagnngen  üfidiM  JMMtik  tüi  NabeL  HiOi 
Krtfiiung  desaetten  ergab  eich,  dasil  dfe  bhüH  AsäeMHaidi^  vdn 
te  Magen  Bewirkt  whrd^,  i^äiüi  gAMtt  Ifrüntnhidg  aeiif  na^ft 
oben  uiad  vorne  geseM  war  i  djfe  wtdiM*  An^^lift^flng  Würde  be^ 
vMl  dttti^  das  aii£itel((elide  koM^  welelheil  io  tenehoben  #ar, 
litt  ea  lut  in  der  SMhng  dee  (|ti*erlt»Iotj|i  eicft  befand ;  iet 
lepf  dif  Kdlon  beCini  efch  AiiäUih  dledt  Mti  mi  Oä  tettgf 

Mk  im  NabaL    I>aa  anbtafgande  Kdoii  und  der  Magctt,  ^ 


yfle  eio  Kniael  des  Dfinndtimes  iraren.  Toa  Om  $Ax  »«fCt Iflmk 
Kelae  Ergiessimg  toi^  Semm  i»def  Ignnplu  im  B«iicliffU|  der 
Dünndarm  da  geröthei,  wo  die  Wpdu^g^  Biit  einander  .in  Jimet 
iakt  standen;  Kolon  und  eigentlichef  Bauchfell  mth%  .geröUie). 
Bei  Untersuchung  der  Gedärme  fand  man,  dasa  eine  sehr  betricktr 
liehe  Intussuszeption  des  Dünndarmes  und  des  bagleitenden  Ge- 
kröses   durch   die  Blinddarmidappe   In  das  Kolon  stattfand,  und 

«  _ 

.dass  der  Wurmfortsati  ebenfalls  qiit  hineingeschoben  war;  %  6e- 
krösdrüsen  in  der  Nähe  der  Einschiebung  waren  angeachwoUei. 
Bei  Eröffnung  des  Blinddarmes  sah  man  in  demselben  den  Donor 
darm,  bis  zur  Tiefe  von  S'/j''  hinabgedrungen,  so  daaa  minde- 
stens 7^'  von  demselben  durch  die  Klappenöffnung  sich  durchge- 
zwängt haben  müssen.  Die  eingeschobene  Portion  war  Ton  dun- 
lelrother  Farbe  und  kontrastirte  auffallend  mit  der  blassen  Farbe 
der  Schleimhaut  des  Kolon;  aber  weder  Brand  noch  Erweichung 
waren  bemerkbar.  Die  eingeschnürte  Portion  war  geachwollen 
und  Ton  der  Blinddarmklappe  so  fest  umgeben,  dass  jede  Bemü- 
hung, den  Darm  ohne  Zerreissung  herauszuziehen,  unmöglich 
war.  Dicht  an  der  Klappe ,  da  wo  die  Schleimhaut  in  den  Dünn- 
darm sich  umschlägt^  war  ein  geringer  Lympherguss  Torhanden« 
Die  Schleimhaut  des  übrigen  Dünndarmes  war  stellenweiae  roth 
und  die  Brunner'schen  luid  Peyer'schen  Drüsen  waren  überall  ver- 
drückt. Erst  in  derHitte  des  Dünndarmes  war  eine  andere  kleine 
Darmeinschiebung  Torhanden;  sie  konnte  aber  leicht  zurückge- 
bracht werden  und  war  offenbar  gegen  Ende  des  Lebens  entstan- 
den. Der  Darm  war  überall  leer  und  auch  im  Dünndärme  war 
nur  wenig  Koth  Torhanden. 

Merkwürdige  Erscheinungen  in  Folge  eines  im  Pha- 
rynx sitzenden  fremden  Körpers. 

Am  2S*Juni  wurde  au  Hm.  Ward  ein  Knabe,  20  Monate 
alt,  gebracht,  dessen  Respiration  so  laut  und  stridulös  wur,  dass 
sie  durch  den  ganzen  l^aal,  worin  er  sich  befand,  hörbar  war. 
So  wie  Hr.  W.  dem  Knaben  sich  näherte ,  bekam  dieser  einen 
so  heftigen  mit3  Krämpfen  begleiteten  Husten,  dass  die  Un* 
tersuchung  des  Bachens  unmöglich  war.  Der  Knabe  war  bleich 
und  abgemagert  und  schien  offenbar  phthisisch  zu  aein.  Die 
Halsdrüsen  waren  etwas  geschwollen  und  die  Brust  tönte  nor- 
mal beim  Anklopfen.    Die  Mutter  gab  an ,  dass  das  Kind  bis  zum 

4riUea  Mir«   sit;^  wqU«  und  munter    b^funden^^  d'^nn    abei 


di  WfqfM  ndlHatteB  lekommoi  liahe,  vie  et  tdikii,  in  fol||l 
im  V«ncU«ckeiis  tisef  Halfpenny,  womit  «r  gespielt  hatte.  Ein 
Ant,  itt  wm  Ratli  (fefiragt  wurde,  glaubte  nicht  daran,  nnd 
kMe  den  Anfall  Ton  Zahnreix  her  nnd  gab  etwas  RicinnsSl; 
•Bmider  Knabe  litt  bestindig  an  Dyspnoe;  dasn  gesellte  sich 
cia  bestindfges  Antrinfeln  eines  dicken  Schleimes  aus  dem  Hunde; 
im  Kind  konnte  nur  einen  Mund  roll  Milch  auf  einmal  aufsaugen 
lad  muaate  dann  immer  eine  Zeit  lang  einhalten,  um  das  Nie* 
itncUudea  lu  bewirken,  welches  beschwerlich  zu  sein  schien. 
Dir  Schleimaudnss  war  sehr  reichlich,  dass  der  Knabe  fast  daron 
irrtickt  wurde.  Spüer  kamen  einige  Hustenanfalle  hiniu,  die  mit 
tiüigfm  Keuchen  und  Kreischen  Terbunden  waren.  Der  Ant  blieb 
Uei,  ^en  Zahnreia  alsürsadie  dieses  Zustandes  xu  betrachten; 
Hr.  W.  nahm  an,  dass  eine  Anschwellung  der  Bronchial-  und 
HalsMsen  durch  den  Druck  auf  die  rücklaufenden  Nerven  dieses 
ftrigulSse  Athmen  bewirke.  Br  rerordnete  daher  eine  Jodeinrei- 
kung  und  innerlich  Jodeisensjrup.  Unter  dieser  Behandlung  bes- 
•irte  sieh  das  Kind  schnell,  nur  dass  es  dann  und  wann  Anfille 
Teu  Dj^noe  und  Husten  bekam.  Am  25.  Oktober  brachte  die 
Kvtter  das  Kind  in  bester  Gesundheit  lu  Hrn.  W.  und  leigte  ihm 
fie  kleine  Munie,  die  das  Kind  bei  einem  heftigen  Hustenanfalle 
nsgeworfen  hatte  und  die  noch  mit  Schleim  fibenogen,  sonst 
aber  unverindert  war.  —  Hr.  W.  macht  auf  ein  Symptom  auf- 
merksam, was  er  auch  in  einem  anderen  Falle  gefanden  hat,  wo 
eine  Münze  im  Pharjmz  stecken  geblieben  war,  nämlich  auf  das 
lahaltande  Austräufeln  Ton  dickem  Schleim  und  SpeicheL 


F.     fFUsengwertßkes  aus  Werken  und 

Zeitschriften^ 

Ueber  die  Masern  und  deren  Behandlung. 

h  einem  in  Griesinger's  Archiv  (Jahrg.  VH.,  Heft  7u.8 
biiadliehen  AuCiatie)  spricht  sich  Hr.  ROser  in  Bartenstein  fol- 
gendeimassen  aus:  j^Was  die  Behandlung  (der  Masern)  betrifft, 
st  Termochte  das  im  Stadium  der  Vorlaufer  gereichte  Nitrum  nicht 
die  nachfolgende  Entzündung  (der  Lungen)  zu  Termindern,  so 
via  9ftera  die  ergiebigsten  Aderlässe  gleich  beim  Eintritte  der 
Broockopueumouiccn  nicht  den  traurigen  Ausgang  abvendten^  if.ai|k 
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Mii  IIb  fcet  Jian  rthitn  Bnhdilipiifctiliioiiiteti  def  KiAfcf ,  meist 
nt  reclitim  Zdt  noch  ange^Ot/ helfen;  ülrigeiift  ohne  de  güig^ 
es  bei  einiger  H^ftigfkeil  fcr  entsü&dlichen  Br^sUtTekttMi  stcberiieh 
sdüeeht  Bhtegel  schefAsn  ireiiig  tu  teilten.  —  Üiberhstfpt  trenne 
IdilMiEntsindtnigen  derOrgtne  in  dett  grossen  Hthlen  bbtKlIideili 
Von  einem  Jahrd  an  aufwärts  stets  Aderilsse  an,  indem  anth  le- 
grelfltehertreise  die  Wirkttng  der  Bbtegel  auf  diese  Organi  «ine 
sehr  heschrftnkte  sein  mmss,  trenn  sie  Ton  den  Bbntkapflläf In  ans 
dnrch  den  Kretslanf  hindurch  auf  die  inneren  entzündeten  Oi^atte 
erst  wirken  soUen.  Mit  dem  Orte  der  Ansetzung  der  VltA^fA  hei 
entitndeten  Organen  treibt  die  Phantasie  sicherlich  gfresseft  S^iet, 
indem  häufig  zwischen  der  SleOi ,  wo  dieselben  angesettt  werden, 
und  dem  leidenden  Theile  keine  andere  GeßssTerbindtang,  aU 
dnrch  den  ganzen  Kreislauf  stattfindet,  so  dals  dil  Blutegel  ntet 
durch  allgemeine  Blutentleemng  nfitzen  kSnnen,  daher  Adirltsae 
am  Arme  rorgenommen,  selbst  z.  B.  beim  Emp,  Tiel  entschiede- 
ner und  tortheilhafUr  wirken.  —  Bei  der  Kasendbronchopnitt* 
monie  der  Kinder  ist,  wie  auch  bei  der  gemeineti  Bronchopneii- 
monie  der  Kinder  überhaupt,  immer  die  sich  heranbildende  Veber- 
flHlung  der  Bronchien  mit  eiterigem  Sekret  vor  Augen  zu  halten. 
Oewdhnlich  ist  ein  Aderlass  hinreichend ;  wenn  sich  weittetbrlitete 
Entzündung  des  Lungenparenchyms  heranbildete,  wurde  dflers  eine 
KTiederhelung  n5thig.  Die  Quantität  des  abzulassenden  Blutes 
ist  meist  2  Unzen  auf  ein  Jahr,  oder  sie  wurde  darnach  bemeiien, 
"Wenn  die  Kleinen  Im  Gesichte  etwas  zu  rerblassen  anfingen.  Mit 
zunehmenden  Jahren  ist  nicht  in  gleicher  Progresdon  die  OttUi- 
tität  des  zu  lassenden  Blutes  zu  steigern,  indem  ein  5  — 4 jähri- 
ges Kind  bei  8  Unzen  schon  Terblassen,  der  Puls  deaselben  sin- 
hen  wird.  Za  grvMe  Dojpivesio»  Aas  KräfUa«ita«<MI  der  H«uih 
ken  ist  wegen  erwähnter  Ueberfollung.  der  Bronchien  mit  Schlaiai 
zu  Termeiden.  Tartafui  emBiiöUi,  bei  dir  gewöhnlichen  Bron- 
chopneumonie der  Kinder  ein  so  bewährtes  Mittel,  wurdo  bei  -  den 
Zustande  der  Magenschleimhaut  nicht  ertragen,  erregte  gleich 
hiftiges  Brbrechen  und  Abweidien;  es  wurde  nebst  dem  Nitnon 
iieisl  Kalomel  in  nicht ^hhurenden  Dosen  gereicht,  und  weim  die 
AÜihiltataUon  durch  allenthalben  tnrhandene  groisUalfgellMtfgtyi^ 
yiiMcb#  UebefMlmtg  der  Bronchien  ankündigte,  SllttihA,  M 
grösserem  Kollapsus  selbst  iSenega  gegeben,  welche  kftktere  üM- 
gHkB  Uea  in  einem  falle   etwas  l&itschfidenes  lU  leisten,  dea 


im 

V#l«ff   4U  Rlel^t-Id^iitlllt  der  Tvbefiteltt   ml 

Skrophelii. 

VftMr  lurdi  «eliM  nikr^sk^pf sdieii  Fdi^ichiiiig^eii  aiugenidmele, 
te  tu»  ScbirMi  «ftd  iB  Piri<  XthtiAit  LattldmaAtii  H«fr  L«be#l^ 
hit  iM  diu  TOteivliiiiteti  OegeBttand  der  Pariser  Afaidaiftie  elfil 
•iat  Arteil  eingeriMit,  die  den  Preis  gewonnen  hat«  In  Orie^ 
liaget'e  Ardkfr  (Jahrgang  ¥lL,  Seil  7  —  8)  befindet  eich  eiA 
Atil  Aieer  AtAeil,  die  demnächst  Ten  Bm.  Lebert  hi  einem 
plmertn  Werke  terSftntlieht  werden  wird. 

iever  irir  a«s  dem  in  Oriesinger's  ArehlT  befindlichen 
Iksfle  die  Sehhiseeitte  für  nnsere  Leser  entnehmen,  mfissea  trlr 
Mielieral  die  (Mnde  k«n  darstellen ,  durdi  Welche  Hr.  L.  steh 
ftr  bMieiiligt  hält,  die  Idelilllät  evr  Ttabifrkidose  und  Skr»plnh 
hes  tMfttdtxnweisen.  Diese  CMnde  sind  folgendes  1)  Der  Ban 
<er  lym^drieen  läeet  Ablagemngen  in  ihnen  sdir  leicht  an. 
I)  Die  Ablagening  tob  tnberkelsteff  in  ihnen  ist  überaus  hittfig. 
S)  Daee  ee  Tnberkelsteff  ist  and  nichts  Anderes,  ergibt  sich  ans 
<er  aAroakepisehen  Untersttchimg  besonders  dann  mit  Entschied 
dddMil,  wenn  das  nächste  die  Tnberkelablagemng  nmgebende 
Parenchym  noeb  nicht  in  Snttündnng  nnd  Eiternng  Übergegangen 
vad  die  Tnberkelmasse  noch  nicht  erweicht  ist.  4)  Dass  die  gra«e 
Taberkelssbetana  oder  Hiliartnberkeln  innerhalb  der  Drfisen  fremde 
AbbgeroBgeB  eind,  ergibt  sich  anch  daraus,  dass  selbst  bei  Ter« 
BMkner  VaeknlarMt  der  umgebenden  Drfieensubstana  die  fle^ 
llsM  dennoch  nicht  in  dteee  Ablagerung  eindringen,  sondern 
hMketena  in  ihf  eiBgebetlet  sind.  5)  Die  Tuberkehi  innerhalb 
der  DrfiieB  Bohmeil  gaBU  doB  Verlauf  der  Vaberkeln  ituMTheft 
ImbnigeBfareiicfajrtBe,  sie  erweichen  eich ,  rerkreiden  sidi,  eelioii 
die  BidMe  BiBgebWg  In  Bntafindung  und  Vereiterung  u.  s.  w.  -^ 
■lieBHaii|^BBktaberf«riiiieeB  wir,  auf  doBlder  eigmtlich  AHoa 
aabemmi,  nimlieb  die  IhflniKoB  dessen,  was  Hr.  L.  derTobM« 
Msee  gvgMüber  Wfter  tlkre]ihehi  forstebi  Uns  wird  au»  eeine* 
AMuBdhiBg  Btdit  klar,  was  Ihm  die  Skn^jphulosia  ist$  die  Ko»^ 
(ÜatieBeB,  die  er  skrofhullse  Uebel  nennt,  laseoB  UBO  in  Zwel«- 
M  kktfflher)  diese  lind  ntadiehc  Augenenlafindttng ,  Knoehenübdl 
(lertns  «id  Nekroee),'Ha«lfibel  (termulhlldli  An^efl^es),  9»» 
bikkraBklieileB  ,-^  aber  w«»  iai  das  Ckundweeen  tob  diesen  ton  Tbtk 
L  aBMi  ila  SkrofAuloala  anerkaBBlMi,  »e  Tersehiedenar^sn  Bn> 
«kelBMigiFB?    WodBreh  tet  orwieseB,  dass  diese  ErscheimmgeB 

Md«  dHk  «if  dmailleB  linaXM^tnm^  b«tid^s>  de»  dl« 
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Abkff^nu^  Ten  TiiV«ri[drtaff  sai;  Vioigt  hat  ?  ^  So  langt  nkhl  dia 
Natur  der  Skropholosis  nachgewiesen  und  als  durchaus  diiFerirend 
joü  4.tr  der  Tuberkulose  dargethan  ist,  ist,  der  treSlicben Arbeit  des 
Jiru.  L  ungeachtet,  die  Identität  zwischen  beiden  Krankheitspre« 
lassen  nicht  mit  solcher  Entschiedenheit  abaulaugnen,  wie  Hr.  h, 
es  thut,  denn  die  Verschiedenheit  der  Erscheinungen  auf  denkur 
lasen  Gebilden,  im  Drusenparenchjm,  im  Lungenparenchym 9  in 
der  Knochen- ^er  Knorpeltextur  beweist  nichts  und  kann,  wie 
s.  B.  die  Syphilis  beweist,  eben  so  sehr  yon  der  Verachie* 
denheit  der  Textur,  des  Alters  und  der  Konstitution  dos  Indivi- 
duums, so  wie  Ton  der  Dauer  und  der  Intensität  der  Kranklieit 
abhängig  aein.  In  der  Syphilis  findet  man  bekanntlich  bald  Ah- 
lagerusgen,  bald  Gefässwucherungen,  bald  Geschwüre ,  bald  Haut- 
affektionen, bald  Knoichentibel ,  daraus  aber  wird  Niemand  auf 
die  yerschiedene  Natur  dieser  Uebel  schliessen.  Uns  scheiiit  die 
Identität  der  Skrpphulosis  und  Tuberkulosis  noch .  m  dubio  und 
wir  mächten  nach  Allem,  was  wir  bis  heute  darüber  wissen,  — 
selbst  nach  den  ausgezeichneten  Arbeiten  des  Hm*  L.,  eher  eine 
innige  Verwandtschaft,  ja  vielleicht  Identität  beider  anzunehmen, 
als  zurückzuweisen  geneigt  sein.  Vielleicht  wird  Hr.  L.  darüber 
noch  späterhin  sich  aussprechen. 

Die  Schlusssätse  des  Hm.  L.  lauten  folgendermassen; 

1)  Die  Krankheit,  welche  man  unter  dem  Namen  Drüaen- 
^kropheln  beschrieben  hat,  ist  in  der  Regel  eine  unläugbare 
Tuberkulose  der  oberflächlichen  Lymphdrüsen;  der  Tuberkeletoff 
iat  hier  derselbe  wie  in  allen  anderen  Organen.  —  i) .  Diese 
Tuberkel  haben  entschiedene  Tendenz  zur  Erweichung;  die  Eni- 
«Bndungs-  und  Eitemngserscheinungen  hingegen,  welche  man  liier 
oft  beobachtet,  gehen  von  den  die  Tuberkel  umgebenden  Gewehen 
aus.  —  i)  Diese  Drfisentuberkel  sind  keineswegs  eine  Fenn, 
sondern  eine  häufige  Komplikation  der  Skropbeln,  welche  an  und 
fir*  sich  kein  bestimmtes,  durch  das  Mikroskop  nachweiabiares 
Klement  zeigen,  sondern  in  einer  Reihe  chronischer  Entiündungnn 
oder  hypertrophischor  Bildungen  bestehen,  welche  durch  üire 
Multiplizität ,  durch  ihr  Abwediseln  mit  einander,  durch  ihr  lan- 
ges, hai;tnäckige8^  Bestehen  im  Organismus  anf.  eiii  AUgemesifilfii- 
don»  einen  eigenthümlichen  krankhaften  2lustand  des.  ganpien  Or- 
ganismus hindeuten;  das  Nähere  )iifi:über  whrd  sich  in  uqaer^ni 
Werke  über  Skropheln  finden«  —    4)  Uan  trifft  im  Ganzen  viel 

ailteoor  einfafibo  I>rüafnhyf»tr^phio  all  Drfiaontaborkuloac  iü  j«t 
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Ml  «Wrilicfclicheii  tympligaiiglieii.  —  5)  (MterflicUfclie  DHl^ 
leotoberkiilose  bestellt  oft  allein  <ihne  alle  Komplikation  mit  Siro- 
pleln;  ea  war  dieses  in  Vie  ^'^  analysirten  175  Beobachtungen 
icr  PalL  In  den  übrigen  Vi  e  '^^  ^^^  bestanden  jedoeh  rer^ 
•diedene  Skrophelkomplikationen^,  offenbar  haben  also  beMtf 
Knakkeit»proxes8e  eine  entschiedene  Tendenx,  sich  mit  elnahde^ 
II  koitofaiiren.  —  H)  Jedoth  Ist  xu  bemerken^«  dass  Ton  014 
Innken,  welche  an  Süsseren  Ürftsentnberkeln  om  an  den  rer-^ 
•ckied^nen  Formen  Ton  Skropheln  litten,  439  keine  Spuren  Toii 
Brüsentaberkulose  xeigten ,  —  ein  Beweis  ftr  die  Dnabhingigkefl 
Wider  Krankheiten«  —  7)  Es  existirt  ein  nnlingbarer  Vnter^ 
schied  in  Bexng  auf  Verlauf  und  Prognose  iwischen  jenen  ins- 
seren  Drisentnberkeln  nnd  inneren  Taberkelablagerung,  namenl^ 
ÜA  fai  den  Lnngen.  Erstere  kdnnen  Ipge  ohne  bedeutenden 
ITachtheil  bestehen  nnd  xnletxt  rertrocknen  oder  dvrch  Bllmina^ 
üon  heilen,  wahrend  letxtere  einen  riel  schneOeren  Verlauf  und 
eiaeB  in  der  grSssten  Mehrxahl  der  Fälle  tVdflichen  Ausgang  lei^^ 
gen.  —  8)  Aenssere  Brfisentnberkolose  tiiHet  sich  riel  htUit 
spontan,  als  in  Folge  ron  Hereditit  ans;  letztere  zeigt  in  dtzi 
gleichen  Familien  bald  Skropheln,  bald  Tuberkeln,  was  fUr  Aill- 
feitit,  keineswegs  jedoch  für  Identitit  spricht  —  9)  Aenssere 
Brfisentnberkulose  Ahrt  nur  in  den  FUlen  den  Tod  herbei ,  wenn 
de  mit  innerer  Tuberkulose  komplizirt  ist;  dies  ist  aber  die  Aus^ 
nähme,  nicht  die  Regel  Jedoch  kann  dieses  noch  spät  der  Fall 
Min,  so  wie  die  scheinbar  geheilte  oberflächliche  Tuberkulose 
noch  nach  Jahren  mit  neuer  Intensität  auftreten  kann.  —  10]) 
Sie  Prognose  wird  durch  schwere  skrophul5se  Komplikationen  der 
Knochen  und  Gelenke,  sowie  durch  Ablagerung  einer  grossen 
Kenge  ron  Tnberkelstoff  in  den  Drüsen  ungünstig,  da  alsdann 
kicht  innere  Tuberkulose  später  sich  ausbildet,  jedoch  gibt  es 
mA  hierron  zahlreiche  Ansnahmen.  —  11)  Eiterung  ist  der 
kfte  und  sicherste  Eliminationsweg  des  üebels;  selten  Terkre(« 
iin  diese  Tuberkeln;  oft  aber  bleiben  sie  im  Stadium  der  Krudi-^ 
tit  stationär;  Verkreidung  ist  auch  hier  der  günstigste  Ausgang/ 
h  sie  oft. Folge  des  Erlöschens  der  Diathese  ist  —  1i)  Das 
Alter  Ton  S — SO  Jahren  ist  das  gewohnliche  f&r  Htne  Krankheit; 
Vor  dem  51  Jahre  seltener,  k5nnen  jedoch  auch  Erwachsene  an 
derselben  leiden;  bei  Mädchen  ist  das  Hebel  zwischen  10  vni 
15  Jahren  häufiger,  als  zwischen  15  und  SO;  das  Umgekehrte 
Mal  bei  Knaben  statt    Im  Allgemeinen  übt  jedoch  die  Puber^ 
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Ut  unf  i$n  V^tImI  eiaea  minto  gi^mflgw^  EUiAHM  mr»  d$  UM 
bblitr  geglambi  h«i*  Amch  d^r  Biidlii^s  4er  JaliresiiitBa  vü  Yir- 
lieMeniiig  und  VfiBcUiaimerwig  iit  ein  hö^hi^  geringtr,  ^-  1$) 
Die  bei  weitem  griMle  KtU  dieser  Kraakfo  xaigt  Tedffr  ein» 
•«»gesprodieiuHi  eMfiilildfeii ,  iieeh  tubarkvl^MH  UtHiw*  -^  14) 
G«le  W9^H  Verhiltniiet  wirken  busoiidere  ditnn  gflmtig  Hf ( 4ii 
KrunUieity  wenn  der  f$\imkt  beivi  Ai^riilen  de«  V#M#  iuhI 
1lb«rh|iiipt  fffiber  in  «igmaitige»  kjgieinifdiea  VerkdtiiiiiioA  gv 
khl  k«t  —  15)  )>i«  linfvte  Zeit  dwemde  PnMrefucn»  ki 
fltfmdffl»  iHtff rf n  Oirteeiitiikirkflii  i^t  weder  m  Zfidieii  icUiii« 
m^  JhmfliiMMwnj  innerer  TuberktUklagenuIg  «•  f^^  w^j  wä 
du  beetimmUr  Bewtis  fttr  die  Exi^teui  dcf  Fieber»  i«id  beiUU 
eft  bwge  Zeit  bei  Mnem  9/9Pst  guten  Allge«ieinbifod«]i*  *<-  1#) 
Wm  die  Behandtang  bftrifft,  90  gibt  ee  hier  kein  9p«nMikw  wi< 
i4  k#in  4mMimitl»l  im  Stande,  abgeUgartan  kmdcn  T«Nrk4- 
fMf  w  Aba^rptipn  %u  bringen*  De«  M  yarbe^rt  wokl  4if 
]{9netit«tien  nnd  knnn  di^  flironifdi  antpUidlicke  AnacbTcifamg 
di«r  dif  Tnk^ke)  imgebandtn  Gtwebe  Termindeni,  dieee  selM 
ihir  nicht  verechwindan  machmi  be«t«hende  Dyepepei«  imd  Divcb- 
Cl|}  sind  Kointraindikiitionen  für  st  inen  Gebrauch.  Jodkalinm  vi 
Jedeiaen  eiaid  in  die af n  FlUan  nnch  «n«eren  Erfabrongen  die  ke^ 
atan  Prapnrate  diasea  HetaUef •  1 7)  Yen  Bromwirknng  kcnnan  vk 
nnr  dif  der  Kreaanach^  Huttorlange  ab  entackdeden  nüalick  ki 
a<d<diea  Fallen.  -*  18)  Leberthran  bat  auf  DiAaentnberkeln  k«i* 
ncxi  direkten  EinUna«  und  kann  nnr  durch  Wirkung  auf  Tanckie- 
dene  akrophnlöae  Komplikatienen  hier  nutian*  —  19)  Das  Ka* 
toiielt  firlher  in  den  Flnmmer'schen  Pulfern  ao  aelir  gerfknti 
wirkt  eben  nnr  interkurrent  bei  entiöndlichen  Sra^hajnnngen  and 
hier  mm  Theil  dwch  aeine  abfahrande  Wirkung  gtaatig*  Aa^ 
fftr  dan  Nutsen  der  Goldpraparate ,  dea  aajiaanran  Darytsi  4er 
Kidkaabe^  liegen  keine  bestimmten  Beweiae  toiv  ^  90)  Bittere 
NitteJi  und  Tenica  akad  bei  schwächlichen,  durah  lang  dancroji 
EUanifig  arsfihi^ften  Fatienten  indixirt)  Gfcinapräparate  und  Ei«» 
wirken  hier  am  besten;  auch  Eichettaffea  oder  die  Abkochung 
Ton  Ibiaablittem^  besondeaa  eraterer,  sind  wohl  au  bei4cksickti* 
^nnde  A4l|BTai«ia.  ^  il)  Sakbkder,  Seebäder,  Jodbider,  •» 
Jod  und  Brom  reiche  Mntterlauge  gehören  au  den  gflnat^st^ 
lUttelii  in  Beaug  anf  Verbeasenmg  der  Kenatitatien »  sind  jedock 
«ueh  nicht  im  Stnnde,  den  einmal  ebgelagerten  Tuberhcl^taf 
•kne  fitiruiif   4nrch  bloase  Auflöiung  «nd  Abaorytien  Tfrackwift* 
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^  Qt  mAß^^  -—    SS)  Sfl^fifelbider  aiiid  i^stigQi ,  wo  xith 

^eidNif  jit^tn  Cebinuclie  Yon  Jo4  nacb  uns^v  oben  «i^t geb^nea 
k(A^9  :T«r4kii0ii  Hitler»  PrüfwB^,  —  23)  Gat^  MbrbAfte  i  a«» 
llasdi^fl-  iipil  4uu9|aW(  KiMiQg  i^eiiiuchte  Koj^t^  reine  Lufti 
|tiii4^  Wolmmi^ »  mlB.pw9gmg9  kalt# f osabadet  kvnaeji  auf  die 
Virhi||f(|r»n(  darliVJMUtiiti^n  »ai^r  i^wstig  «iawirken,  ^  34)  V911 
Micliaii  Mitteln  iat  ^aau^era  die  Salb^  au9  Aetd^JoAireltMii  ffsf^ 
twgpi  ^lam^fahleA;  Uir^iwiohet  l^ommeo  die  Salbe  aas  Jodkaliim 
ni  diff  CPWDüß  Qii^ckulbQrsalbe.  Pie.  örtUphe  Ai^irepdiiiig  de* 
GoUei^  dea  H^UaitftfUieay  dea  Zinken,  des  Borax»  varacbiadaiac, 
Kalk-  und  Natronsahe,  kaostischer  Mittel,  so  wie  die  einer  gres- 
itii  Menge  pflanilicher  Snbstanaen  wie :  Cieuia ,  DigiiaHi ,  Fuicus 
eeiicvlofiff  9  Iris  pseudacorus^  Kampher,  Terpentliinsalbeu.  8.w« 
iiBd  wohl  Tielfacb  gerühmt  worden,  jedoch  hat  man  die  Beweise 
ihrer  Nttilichkeit  beizubringen  rergessen.  *-  35)  Gleiches  laset 
lieh  fOQ  der  Elektriaitat  und  den  yerschiedenen  Arten  yen  Don- 
den  sagen.  —  36)  Bei  der  Behandlung  tuberkulöser  Geschwüre 
ist  in  manchen  Fällen  Antiphlogose  und  Anwendung  erweichender 
Katiplasmen  nothig,  in  den  gewöhnlichen  Fällen  aber  ist  häufi- 
ges Aetien  mit  Höllenstein  und  Verband  mit  trockener  Charpie 
ejer  mit  einer  Salbe  aus  rothem  Präaipitat  am  geeignetesten. 
Aach  Zitronensaft  reinigt  schnell  die  schlecht  aussehenden  6e-  ^ 
sckwirsflichen.  Bei  Anlage  zum  Brand  sind  ausser  diesem  Mit- 
tel Kahlen-  oder  Chinapulyer  und  selbst  das  glühende  Eisen  an- 
nwenden.  Es  wäre  gut,  in  solchen  Fällen,  wegen  der  grossen 
Menge  der  sich  auf  diesen  Wundflächen  erzeugenden  miskrosko-* 
fischen  Thierchen  die  Anwendung  einer  Sublimatsolation  näherer 
Fcüfing  lu  unterwerfen.  —  37)  Was  die  Eröffnung  tuberkulöser 
ibszcsae  betrifft,  so  hüte  man  sich  yor  zu  allgemeinen  und  ex- 
UastTen  Regeb;  man  kann  bei  deutlicher  Fluktuation  sie  durch 
einen  hinreichenden  Einschnitt  eröffnen  und  sorge  dann  für  ge- 
kerigen  Abfluss  des  Eiters,  sowie  für  die  Elimination  des  im 
Grande  sich  findenden  Tnberkelstoffes.  —  38)  Abgelöste  Haut- 
riader  schneide  man  in  grösstem  Umfange  weg,  Fistelgeschwüre 
Bissen  erweitert,  losgelöste  Hautbrücken  gespalten  werden;  im 
Allgtmeinen  lasse  man  keine  Hautparthie  bestehen ,  welche  yom 
Grande  losgelöst  ist  So  erhält  man  schnellere  Elimination ,  beer 
•m  fitarang  und  glatte  schöne  Narben.  —  39)  Die  Ezstirpation 
taberk^er  Hajsdrfif en  (st  bei  Druck  dersdben  auf  GtAsae  uni. 


fterven  tndixirt.  Wo  man  sie  ausführt,  um  den  Kranken  iitä 
einer  Deformitil  xn  befreien,  prüfe  man  torher,  ob  die  allge- 
meine Diathese  im  K5rper  erloschen  ist ;  vo  dies  nicht  statülndet, 
ist  die  Operation  durchaus  unnütz.  Man  halte  sich  bei  4er  Aus- 
ichalung  immer  möglichst  an  die  Oberfliehe  der  Drüsen,  hüte 
sich  Yor  zu  starken  Traktionen  und  gebe  besonders  in  der  Gegend 
der  Ohrspeicheldrüse  Acht,  nicht  den  N.  fadoHi  zu  durchschnei- 
den. —  SO)  Die  Hypertrophie  der  Lymphdrüsen  erfordert  im 
Allgemeinen,  iras  die  örtliche  ^Behandlung  betrifft,  die  gleichen 
Kittel,  vie  die  Tuberkulose,  die  Anwendung  der  erwihnten  Jod- 
und  Quecksilbersalben,  und  wo  Alles  dies  nichts  hilft,  die  Ex- 
atirpation.  — 


Terlag  t.  PaladcBnke  in  Erlangen.     Draek  ▼.  J  u  n  g  e  &  Sohn, 
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/  MhMndhmgen  tmd  OriginMla^ßät%e. 

£uiige  Bemerkungen  aber  Wassersucht  nach  Schar« 
lach^  von  Dr.  Fr*  J*  Behrendt  Mitheraasgeber 

dieser  Zeitschrift« 

laneueftter  Zeit  bat  die  Scharlach vagflersucht  dadurch  bc« 
Milers  die  Aufmerksamkeil  auf  sich  geiogen,  daas  im  Urine  der 
Kranken  Albumen  aiigeiroifen  worden  bt  nnd  dass  man  nun  die 
Brighi'ache  Krankbeit,  bei  der  bekanntlicb  dieser  Umstand  eine 
Htapterichelnnng  darbietet,  mit  dieser  Wassersucbt  inVerbindnng 
sa  bringen  und  Ten  der  Brigbt'scben  Krankheit  auf  das  Scharlach 
•1er  Ten  diesem  auf  jene  in  schliessend  über  beide  besondere 
Aosknnft  m  erlangen  suchte*  Ich  werde  sn  leigen  mich  bemühen, 
itts  diese  Bexiehung  nicht  statt  finden  kann  und  dass  yielleicht 
gnade  das  Nicbtdasein  einer  Bright'schen  Krankheit  als  uMrbui 
<m  ^eiiem  daraus  lu  entnehmen  sein  möchte.  Um  nicht  miss- 
Tcrstanden  su  werden,  muss  ich  lUTorderst  bemerken,  dass  ich 
ivfi  Arten  Ton  Wassersucht  nach  Scharlach  annehme:  1)  Die 
haaptsicUich  auf  Kongestion,  Reiiung  und  Subinflammation  der 
Nieren  beruhende,  und  3)  die  in  wirklicher  Lebensschwiche  oder 
Bfaitamuth  begründete  Hautwassersucht.  Ich  werde  diese  beiden 
Arten  knrs  durchgehen  und  die  darauf  bezugliehen  Fälle  daran 
ankni^fen.  1)  Wassersucht  beruhend  in  Kongestion, 
heiaung  oder  Entsündung  der  Nieren  (Hydrops nephri- 
ikm).  Es  ist  noch  nicht  genaa  festgestellt,  wann  nach  dem 
Aasbrudbe  des  Schaiitchs  die  Wassersucht  sich  einaustellen  pflegt 
In  den  Ldirbüchero  wird  angegeben,    dass  etwa  14  Tage  bu  S 
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Wochen  Tom  Tage  des  Scluurladiaiubnichei   an  gerechnet  diese 
Wassenncht  sich  zeigt    Ich  habe  aber  zirei  Fälle  gesehen  ^  In 
denen,  wie  ich  mit  Bestimmtheit  Tersichem   kann,   schon  am  5. 
oder  6.  Tage  das  Kind  irassersiditig  wurde.  Der  eine  Fall  betraf 
die  7  Jahre  alte  Tochter  eines  Kanfinanns ,  welche  am  S8«  Norbr. 
bei  einer  Familie  lur  Feier  dea  Geburtstages  eingeladen  war*   In 
dieser  Familie  war  hm  lUTor  ein  Kind  am  Scharlach   mit  hhi- 
angetretenem    Gehirnleiden    gestorben;    es    hatte     sich    daselbst 
kein   neuer  Fall  Ton   Scharlach   geieigt  und   der   obenerwähnte 
Kaufmann  glaubte  sein  Töchterchen  ohne  Bedenken  in  dieses  Haas 
senden  zu  können.  Am  5.  Dezember  klagte  das  Kted  über  heftigen 
Kopf-  und  Ruckenschmerz;  gegen  Abend  hatte  es  Fieber  und  am 
Morgen  darauf  war  der  Scharladiaiiaflchlag  ziemlich  reichlich  vor- 
handen. Das  Kind  wurde  sehr  gepflegt  und  wohlgehalten;  Erkältung 
und  Diätfehler  fanden,  so  weit  ich  ermitteln  konnte,  nicht  statt; 
dennoch  war  bereits  am  7.  Dtefeember  Ae  Räthe- der  Haut  bei  sehr 
lebhaftem  Fieber  fast  gänzlich  rerschwunden;  am  8.  und  9.  zeigte 
sich  bei  sehr  lebhaftem  Fieber  hier  und   da  etwas  Abschuppung, 
welche  aber  mit  der  Stärke  und  Verbreitung   des  Ausschlags  in 
dutchaus   keinem  Verhältnisse  stand.    Am  9.   in   der  Nacht  lum 
10.  Dezbr.  zeigte  das  Kihd  Schmerzen  beim  Urlnlassen,    drängte 
sehr  oft  dazu,  gab  aber  Jedesmal  nur  wenig  Ten  sich.    Es  schien 
in  dieser  Nachft  sehr  au  leiden,  war  sehr  unruhig,  schrie,  wenn  es 
kauii  Httgeschlafen  war,   oft  auf  und  fuhr  wie  yerwundert  und 
eradureckt  in  die  Höhe^  so  dass  ea  eigentlich  nur  wenige  Minuten 
achlief.     AAi   10.   Nachmittags   erschien  das  Antlitz  des   Kindes 
gedunsen,   und  es  zeigte   sich  Ordern  an  beiden  Handgelenken. 
Am  11.  hatte  sich  die  allgemeine  Hautwassersucht  ziemlich  toU- 
atändig  ausgebildet;   dabei  war   der  Puls   Imgsamer  und  kleiner 
und  der  Urin  sparsamer  geworden;   anfangs   dunkelbraun  wurde 
dieser    später  rothbraun  und  am  13.  zeigte  er  dentlidhe  Spuren 
Ton  Biweiss.    Dieser  Fall  verlief  ganz  glücklich.   —  In  einem  9. 
Falle ,  der  einen  6  J.  alten  etwas  rollsafUgen  Knaben  betraf  War 
der  Verlauf  fast  ganz  derselbe;  auch  hier  trat  die  Wassarsncht 
schon  zwischen  dem   5.  und  6n  Tage   nach  dem  Ausbruche   des 
Scharlachs  ein«  —  Andererseits  sind  FäBe  bekannt  geworden,   in 
denen  in  der  5. ,  ja  6.  Woche  nach  Ausbruch   des  Seharladia  die 
Wassersucht  erst  sich  einsteflle. 

Das  Verhältntss  der  Wataenudil  zur  Intensität  und  Eit^nsltf  t 
dar  Eruption  zü  der  grossem  «oder  geringem  Abschuppurtg,    nnm 


lopitthüi»»  ihU  z«  If r  w|ilir«Bil  der  ^yÜMk  sUttgehabUn  ä^xt^ 
KdMA  oder  dittetbc}ieii  JUnyMimg  ^  —  ist  bU  jeUl  noch  nicht 

kogßtiunu 

Wm  dcb  4i»  hif r  fai  ft^d»  al^lMiida  WaBiersucht  «insteUen,  nq 
Mm  gevisM  BrachriMiigeii  ßiß  Vqrlaaf^rein,  die  Verdacht  erregen 
kiuiB«  Biaireilea  bll  dJ4  Abnchnj^vng  kaum  begonnen,  ale  auch 
•cheii  überall  die  Havtoelhe  Ttrachwunde^  ist.  Uan  hält  das  Kind 
fir  gmeMu;  ein  n^ifaHirlsain^r,  (lenkender  Arat  findet  aber  in 
tat  sieta  etwa»  beaeb^lligten  Pids,  dem  mangelhaften  oder  min- 
4iilens  sehr  «nge^egeK«  Affetite  und  dem  sehr  unruhigen^ 
venn  anch  andaiiff^iid^  SeUad  Crrände  genug  au  dem  Verdachte, 
iiu  iag  Kind  neeb  »iaht  ganf  hergestellt  ist,  sondern  in  ihm 
aech  ein  KranhheltaitdT  fortvalten  müsse.  Das  Kind  ist  Ter-» 
Msslich,  mürrisch;  die  Haut  wird  hühl,  blase,  der  Puls  wieder 
fchaeller  und  schnell  tritt  das  Oedem  hervor.  Bisweilen  tritt  dieses 
aber  unter  riel  heftigeren  Erscheinungen  ein ;  ich  habe  einen  Fall 
erlebt,  wo  das  Kind  grosse  Wallungen  zeigte,  stark  und  lebhaft 
am  10.  Tage  nach  dem  Ausbruche  des  Scharlachs  fieberte,  dabei 
lie  ganze  Nacht  durch  delirirte  und  am  nächstfolgenden  Tage 
ein  Oedem  zeigte,  welches  schnell  zunahm,  während  das  Fieber 
fogleich  wieder  abnahm  und  der  anscheinend  akute  Zustand  in 
einen  chronischen  fiberging.  —  In  den  meisten  Fällen  jedoch  bildet 
dch  das, Oedem  langsamer  und  allmählig  aus;  gewöhnlich  zeigt 
es  sidi  zuerst  im  Antlitze,  dann  ah  den  Händen  und  an  den 
Füssen.  —  Der  l^intritt  des  Oedems  ist  fast  immer  mit  Unlust 
vm  Essen,  grossem  Durste,  Verstopfung  und  rerminderter  Urin- 
abBondemng  Terbundcn,  wozu  jedoch  fortwährend  Drang  vorhanden 
ist  —  Die  Ausdehnung  des  Oedems  ist  in  den  yerschiedenen 
mien  sehr  Terschieden  und  Tariirt  sogar  in  einem  und  demselben 
FtUe«  Bisweilen  beschränkt  es  sich  nur  auf  den  obern  Theil  des 
iatUtzesi  so  dasü  nur  die  Augenlider,  ein  Theil  der  Stirnc  und 
ier  Wangen  ergriffen  sin^;  bisweilen  aber  ist  das  Oedem  über 
itn  ganzen  Korper  yerbreitet;  es  ist  vollständige  Hautwassersucbt 
{hjfiropM  afuisarea)  vorhanden  und  damit  bisweilen  Bauchwasser- 
licht  (ajdlea),  ja  in  seltenen  Fällen  Herzbeutelwassersucht  ver- 
hmdeii.  ..  in  manchen  Falten  mehrt  und  mindert  sich  das  Oedem 
n  veneUedanan  ZeiHm.  leh  habe  vor  Eiirsem  die  7  J.  alte 
Tecfclir  etees  Beamten  behandelt»  die  am  14.  Tage  nach  dem 
Madadüikaicha  lOedan  dea  Anttitoes  und  de^  Hände  bekamt 

11» 


Welches  öedem  Bchnell  lieh  fast  über  den  ginien  Körper  ahsdehnte. 
Eine  yon  mir  eingeleitete  Behandlung  bewirkte  eine  Abnahme  der 
▼aasenficbtigen  Anschwellung;  am  3.  Tage  (17.  Tag  der  Krank- 
heit) war  nur  noch  eine  geringe  Sdematöse  Anschwellung  an  den 
Handgelenken  und  Knöcheln  yorhanden,  und,  indem'  ich  mit  den 
dargereichten  Mitteln  fortfuhr,  erwartete  ich,  das  Kind  am  folgen- 
den Tage  yielleicht  yom  Oedem  gani  befreiet  lu  sehen.  Allein 
am  nächsten  Tage  fand  ich  ein  sehr  bedeutendes,  über  die  Beine, 
Schaamtheile  und  untere  Parthie  des  Bauches  sich  erstreckendes 
Oedem ;  die  Ursache  dieser  schnellen  Zunahme  war  nicht  gut  xn 
ermitteln.  Diätfehler  waren  erweislich  nicht  yorgefallen;  höchstens 
konnte  eine  Erkältung  stattgehabt  haben,  denn  in  derselben  Nacht 
war  ein^  plötzlicher  Temperaturwechsel  eingetreten,  der  auf  die 
Luftwärme  im  Innern  der  Wohnungen  yon  bedeutendem  Einflüsse 
gewesen  lu  sein  schien. 

Was  die  Symptome  während  des  Vorhandenseins  der  hier 
in  Rede  stehenden  Wassersucht  betrifft,  so  stehen  sie  nicht  immer 
im  Verhältnisse  mit  der  Ausdehnung  des  Oedems.  Grosstentheils 
werden  sie  bedingt  durch  das  Vorhandensein  gleichieitiger  Ergies- 
sungen  in  seröse  Höhlen.  Es  ist  klar,  dass  die  Symptome  gani 
anders  und  mit  yiel  grösserer  Intensität  sich  zeigen  werden,  wenn 
mit  der  allgemeinen  Hautwassersucht  zugleich  Hydrops  pericardü 
yerbunden  ist.  Wieder  anders  werden  die  Symptome  sich  gestalten, 
wenn  Hydrops  ascites  oder  gar  Hydroihorax  damit  komplizirt  ist. 
Diese  Komplikationen,  die  gar  nicht  selten  sind,  bedingen  nicht 
nur  die  Erscheinungen ,  sondern  auch  den  Verlauf  und  den  Aus- 
gang. —  Ist  keine  solche  Ergiessung  in  eine  der  serösen  Höhlen 
zugleich  yorhanden,  so  pflegen  die  Erscheinungen  einfach  und 
milde  zu  sein.  Eine  geringe  Fieberbewegung,  die  2,  höchstens  Z 
Tage  andauert,  worauf  eine  stärkere  Hamabsonderung  eintritt  und 
das  Oedem  sehr  bald  yerschwindet  und  die  Genesung  schnell  folgt; 
bisweilen  währt  das  Oedem,  wenn  es  sehr  yerbreitet  ist,  auch 
wohl  5 — 8  Tage,  ist  mit  Rücken-  und  Kreuzschmerzen  yerbunden 
und  es  dauert  dann  wohl  bis  zum  10.  oder  11.  Tage,  ehe  die 
Nieren  ihre  yolle  Thätigkeit  wieder  beginnen  und  die  wassersüchtige 
Anschwellung  zu  yerschwinden  anfängt«  — 

Die  übelsten  Fälle  sind  diejenigen,  die,  wie  bereits  enrtiint, 
mit  Ergiessung  in  seröse  Höhlen  yerbunden  sind.  Es  ist  hier  aber 
noch  eine  Kompttkation  zu  erwähnen ;  di^  ich  in  >  FilMn  nsihtic 


kiMlftt  sft  htmtn  GekgenlKilt  httte^   —  ich  meine  nämlich  das 
Oedea  der  Longen. 

Die  9  J.  alte  Tochter  eines  Postbeamten  bekam  Anfangs  No- 
Ycnber  das  Scharlach,  Die  Eruption  war  kräftig  und  stand  3  Tage 
in  Toller  Blüthe ;  die  .Abschuppung  begann  am  4.  oder  5.  Tage 
in  Morgens;  um  S  Uhr  Nachmittags  sah  ich  das  Kind  wieder, 
find  es  ruhig  und  ohne  alle  Klage  still  Tor  sich  hin  liegend.  Da 
es  bis  dfthin  sehr  lebhaft  und  aufgeregt  gewesen  war,  so  war  ich 
über  den  Kontrast,  den  es  jetzt  darbot,  sehr  verwundert.  Ich 
hegte  Verdacht,  dass  noch  irgend  ein  Uebel  nachrücken  werde. 
Ich  besuchte  desshalb  das  Kind  Abends  um  9  übt  zum  dritten 
Male,  fand  lebhaftes  Fieber,  —  das  heisst  einen  kleinen  ungewöhn- 
lich schnellen  Puls,  sonst  aber  nichts  Auffallendes.  Am  Morgen 
des  feigenden  Tages  erfuhr  ich,  dass  das  Kind  eine  sehr  unruhige 
Nacht  gehabt,  wenig  oder  gar  nicht  geschlafen,  Tiel  und  häufig 
lu  trinken  rerlangt  habe  und  oft  zum  Urin  gedrängt  worden  sei, 
aber  nur  sparsamen,  sehr  dunkel  gefärbten  Urin  gelassen  habe. 
Ich  erblickte  nun,  als  ich  das  Kind  betrachtete,  sogleich  ein  deut* 
lidies  und  auffallendes  Oedem,  welches  das  ganze  Antlitz  einnahm. 
Es  wurden  tob  mir  sogleich  die  später  anzugebenden  Mittel  an- 
gewendet, das  Oedem  blieb  aber  stehen,  und  erst  am  Tage  dar- 
auf^ d.  h.  am  8.  Tage  nach  der  Eruption,  schien  es  sich  Terlieren 
n  wellen  und  in  der  That  war  es,  etwa  am  10.  Tage,  fast  ganz 
Tenchinmden.  Das  Kind  fieberte  aber  jeden  Abend;  Esslust  wollte 
sich  nicht  wieder  finden;  Durst  war  stets  Torhanden,  wenn  auch 
nicht  mehr  so  heftig  wie  frfiher;  Leibesoffnung  war  ziemlich  r»* 
gebnässig,  aber  die  Urinabsonderung  war  stets  sparsam  und  stand 
darcbaus  nicht  im  Veriiältnisse  zu  der  Menge  des  genommnien 
Getränks«  Die  Untersuchung  des  Urins  ergab  einen  ziemlich  be- 
deutenden Antheil  Ton  Albumen  und  die  mikroskopische  Besichtigung 
uigte  eine  Menge  Ton  Epitheliumtrümmern,  Blut-  und  Eiterkugel- 
chen in  demselben«  Am  14.  Tage  trat  plötzlich  eine  Steigerung 
des  Fiebers  ein;  das  Kind  klagte  über  Rücken«  und  Kreuzschmer* 
sen,  war  sehr  aufgeregt,  unruhig,  angstToU;  es  schlief  wenig, 
vai  wenn  es  eingeschlafen  war,  sprach  es  im  Schlaf,  lag  mit 
hiftgeöffneten  Augen,  knirschte  mit  den  Zähnen  und  fuhr  biswei- 
lea  hoch  auL  Am  Morgen  des  15.  Tages  sah  man  ein  bedeuten- 
de (MemV  welches  sidi  fast  über  die  ganzen  untern  Gliedmas- 
sen erstreckte,  und  die  Hände  und  das  Antlitz  einnahm.  Di(  so< 
gliidt  ttgewenietep  Mittel  nfttiten  wenig.    Am  17.  Tage  der 


IM 

Krankheit  trar  iU  Hantiraasertfiiehl  allgfemefal  «nd  in  liolilfll  CM« 
entwickelt;  das  Antlitz  war  durch  die  ödematöee  Anachirelliiig 
und  einen  gcidssen  Ausdruck  innem  Lifidens  fast  unkettndlcb,  — 
die  Banchwände  waren  sehr  infiltrirt  mid  es  Hess  sich  nieht  er- 
mitteln, ob  zugleich  Ascites  Torhanden  sei.  Das  Kind  liess  tlbei^ 
aus  wenig  Urin ;  dieser  war  dunkel  gefftrbt,  sehr  elweisshaltig  ml 
zeigte  bei  längerem  Stehen  einen  eiterig-schleimigen  rSthlichMi 
Bodensatz.  Nur  fiber  Rücken-  und  heftige  Kreuzsehmenen  klagte 
das  Kind;  es  war  nicht  im  Stande,  lange  in  horizontaler  Lage 
auszuhalten.  In  dieser  Lage  drohte  es  zu  ersticken;  es  fehlle 
ihm  an  Luft  und  es  trat  sogleich  ein  kurzer,  trockener,  heiserer 
Husten  ein.  Man  musste  es  dann  schnell  aufrecht  setzen  und 
mit  Tielen  Kissen  unterstützen.  Die)  Mittd ,  die  angewendet 
wurden,  um  die  Nieren  zur  Thitigkeit  anzuregen,  Witten  nicht; 
der  Athem  wurde  kürzer,  mühsamer,  die  allgemeine  InfltratioR 
noch  stärker  und  unter  heftigen  Athraiingskäm)>fen  starb  das  Kind 
am  21.  Tage  der  Krankheit.  —  Die  Leichenuntersuchung  ergab 
ausser  der  später  näher  zu  schildernden  granulösen  Beschaffenheit 
der  Nieren  ein  sehr  bedeutendes  Oedem  beider  Lungen ;  besonders 
zeigte  sich  dieses  in  der  rechten  Lunge,  ^twas  weniger  in  der  linken. 

In  einem  zweiten  Falle,  der  den  7  3.  alten  Sohn  eines  Haus- 
knechtes betraf,  dem  Tor  einem  Jahre  zwei  Kinder  an  Masern 
und  der  dazu  sich  gesellenden  brandigen  Bräune  gestorben  waren, 
—  war  die  Obduktion  der  Leiche  nieht  gestattet.  Der  Verlauf 
war  aber  so  ziemlich  derselbe.  Nur  zeigten  sich  die  ersten  Spu- 
ren des  Oedems  am  15.  Tage  nach  dem  Ausbruche ;  eine  Fhiktaa* 
tion  der  Wasserergiessung,  wie  im  ebenerzählten  Falle,  fand  nicht 
statt,  das  Oedem  nahm  rielmehr,  aller  Mittel  ungeachtet,  allnäh«* 
lig  und  stetig  zu,  bis  sich  endlich  eine  Tdllständige  Hautwasser- 
sucht  ausgebildet  hatte.  Nun  stellte  sich  eine  Athmungabeklem- 
mung  ein,  die  stetig  und  mit  grosser  Angst  begleitet  war.  Der 
Athem  wurde  flacher,  mühiiamer,  kürzer  und  hörte  zuletzt  ganz 
auf.  —  Man  konnte  kurz  vor  dem  Tode  ron  dem  Vorhandensein 
des  Oedems  der  Lungen  sich  deutlich  durch  die  Auskultation  über- 
zeugen, —  und,  wenn  auch  die  Obduktion  nicht  gemacht  wurde, 
so  war  in  mir  mindestens  nicht  der  geringste  Zweifel  an  delii1>a- 
sein  dieses  Oedems.  — 

Perikarditis  oder  Tielmeht  Ergiessung  in  den  Henbentel  ab 
Beglaiterin  des  allgemeinen  Scharlachöden»  habe  ich  iä  der  Leiche 
eines  Kindes  eines  andern  Arztes  gesehen,  ku  dessen  OhdttktieB 


Uk  kkmgtRofiA  Vttrdc>  d«8  ieb  über  rnda  nikrfiiA  d«^  Ubtttt 
gMdieA  litbe^  —  P^r  gewohoUcke  Hydrotborax,  iis  bewt  das 
vmtffige  £Mj^t  ia  d^r  Btiviböblei  —  oder»  wie  Einige  die 
Alle«  a«f  SnUflndiuig  belieben,  aagen  vürden»  Pleuritis,  komml 
giiike  icb ,  irett  öfter  vor  als  die  Perikarditis ;  nocb  öfter  ^oU 
isigt  sieb  Peritonilift  (AMcUes),  -^  In  vielen  Fällen  tritt  ein  bo- 
«tkoser  Zustand  ein,  berubend  auf  Ergleas^ng  in  die  Hirnböblen 
«der  auf  wirkUcbett  Ordern  dea.Gebirns;  es  pflegt  dieses  jedock 
kei  fckinitn  Kindern  seltener  der  Fall  au  sein,  als  bei  Eriracbsenen. 

Die  Ergiessnagen  in  seröse  Höblen  stellen  sich,  was  ibre  Häufig- 
keit betrifik,  im  Gefolge  des  Scbarlaebs  meinen  Erfabrungen  lu- 
felge,  in  fislgender  Reibe  dar:  1)  As€iie$;  2)  Hffdrops  Periear- 
üi,  S)  H%4irotktMraß  und  4)  B^dtoeepKahUp  Das  Oedema  pulmo- 
nam  und  Oedema  eerebri  kann  man  gewissennassen  als  eine  Folge 
4m  allgemeinen  Hautödema  und  der  durch  dasselbe  gehemmten 
ZirfcilatinA  betrachten,  da  jenes  Oedem  ohne  dieses  nicht  tot- 
hamL  Zu  bemerken  ist  noch,  dass  mir  ein  gewbser  Gegensatz 
iviscben  den  Ergiessungen  in  den  serösen  Höhlen  und  der  Er- 
giMsnng  in  die  subkutane  Zellscbicht  obauwalten  schien.  Je  be- 
deutender das  Oedamy'desto  geringer  die  Ergiessung  in  die  serö- 
sen Höhlen,  und  umgekdirt;  nur  der  Hydrops  äscUe$  scheint 
darin  sich  anders  au  yerhalten«  Bisweilen  tritt  sogar  dieser  Ge- 
gtasats  noch  auffallender  henror. 

Elise  H«,  die  Tochter  eines  mir  sehr  befreundeten  Ifannei^ 
7  h  alt,  ein  gesundes,  lebhaftes  Mädchen,  briineU»  nicht  skcofu- 
Im,  bekammt  das  Scharlach«  Sie  wird  auf  das  Sorgsamste  ge- 
llegL  Gegen  die  i.  Woche  nach  Ausbruch  des  Scharlachs  be- 
kernnt  sie  unter  alhnibtfger  Zunahme  lebhafte  stechende  Schmer* 
ica  in  der  rechten  Brustseite,  etwa  in  der  Gegend  der  3»  bis  S. 
lUffe,  trockenen  Husten,  besehknnigteil)  kucaenAtbem»  kura  alle 
Incbeinsuigen  der  Pleuritis«  Da  es  mein  Qrundsaia  ist,  b^i  allen 
«it  edsf  nach  Scharlach  eintretenden  fintvindiingen  mit  9)utentr 
uebangen  höchst  misaig  au  sein,  ireim  nicht  gana  besondere  Um- 
ftinde  daiu  drängen,  so  wendete  ich  nir  aUpge  Blutegel  an,  dafip 
skr,  warauf  ich  gana  besonders  Tiel  Verkanen  in  aokhan  sl^tria- 
tiaeeenAffefctionan  der  serösen  Häute  s^m,  besonders  B)as^npflaster. 
lelstm  lasse  ich  bei  Kindern  höchstens  5 — S  Stunden  liegen 
ml  lind  es  Kinder  mit  sehr  feiner,  aarter  Hani^  namentlich  hell- 
Ueada  Kinder,  so  lege  ich  ein  Stückchen  Gaae  zwischen  Haut 
aad  Uaaanfflaslar,    Es  ist  in  dem  Falle  ^  wo  man  Ton  inpern 


Bänten,  namenllich  Ton  den  geroaen,  eine  AUeÜnng  kvUkMi  ipiU, 
dnrchaiu  nicht  nothig,   dass  das  Blaaenpflaster   eine   aehr  bede«- 
tende  Blase  lielie,  sondern  eine  starke  Hantrötliung  mit  yielieickt 
kleinen  Phlyktänen  ist  hinreichend.    Senfteige   wirken  an  flöch- 
tig, Seidelbast  an  langsam«   —   Also  ich  legte  dem  Kinde,  nach* 
dem  die  Blutegel  einiges  Blnt  entzogen  und  eine  ordentliche  Nach- 
blutung sich  eingestellt  hatte,   in  der  Nähe  der  Blutegelwunden 
Blasenpflaster,  die  ich  yon  fl  au  0- Stunden  Ton  Ort  au  Ort  ruckte, 
so  dass  ich  gewissermassen  fliegende  Blasenpflaster   anwendete, 
nur  dass  mir  eine  starke  Rothung  der  Haut  durch  dieselben   ge- 
nügte.   Innerlich  gab  ich  nichts   als  gelinde  Abführmittel.    Bis 
zum  3.  Tage  nahmen  aber  die  Stiche  in  der.  Brust  su  und  idi 
war  gendthigt,  noch  einmal  Blutegel  zu  setzen;  dazu  gesellte  sich 
Beklemmung,  Anfälle  Ton  Dyspnoe   und  ein  trockener  quälender 
Husten;  am  4«  Tage  war  das  Kind  so  leidend,   dass  ich  noch  ei- 
nen sehr  erfahrenen  Kollegen  hinzuzog.    Eine  genaue  Ermittelung 
aller  Umstände  liess  kaum  zweifeln,    dass  eine  mit  wässriger  Er- 
giessung  yerbundene    Pleuritis  yorhanden   sei.     Ich  yerzweifelte 
am  Leben  dieses  mir  sehr  lieben  Kindes;   mein  Kollege  aber  be- 
hauptete,   dass  er  gerade  bei  den  inneren  Ergiessungen  in  Folge 
Ton  Scharlach  die  diuretischen  Mittel  vortrefflich  habe  wirken  sehen; 
wir  verordneten  Digitalis  mit  essigsaurem  Kali  und  ausserdem  Tie- 
les  Trinken   von  schwachem  iliederblumenthee.   —  Gegen  Abend 
desselben  Tages  aber,  als  das  Kind  kaum  einen  Ldffel  von  der 
Arznei  genommen  hatte,  trat  ein  so  heftiger  Anfall  von  Orthopnoe 
mit  Herzpalpitation  ein,   so  dass  wir  das  Lebensende   des  Kindes 
zu  sehen  glaubten.    Dieser  heftige  Kampf  dauerte  bis  tief  in  die 
Nacht  ein  und  dann  verfiel   das  in  höchstem  Grade  abgeauittete 
Kind  in  Schlaf,  in  welchem  es  bis  gegen  Morgen  verblieb«    Ich 
sass  die  ganze  Nacht  hindurch  am  Bette  des  Kindes,  muaste  aber 
nm  6  Uhr  zu  einem  Kranken  über  Land  und  kam  erat  um  10 
Uhr  Vormittags   wieder   zurfick*    |Iein  Kollege  hatte  inzwischen 
das  Kind  besucht  und  das  Nöthige  angeordnet.    Als  ich  das  Kini 
wiedersah,  war  ich  nicht  wenig  überrascht,   dasselbe  ohne  alle 
Athmungsbeschwerde  ruhig  daliegend  vorzufinden;  aber  das  Ant- 
litz, die  untern  Extremitäten,  sowie  die  Hände  zeigten  ein  sehr  be* 
deutendes  Oedem.    Dieses  Oedem  nahm  schnell  zu  und  nach  swei 
Tagen  war  allgemeine  Hautwassersacht  vollständig  entwickelt.  Da- 
bei Verstopfung  und  sparsamer  Urin,    welcher  sehr  eiwetsahaltif^ 
war.    Die  Athmnng  war,  wie  erwähnt,  ganz  frei,  der  Pula  klein 
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n<  Hva0  lag.  Wir  Milben  niin  bei  iw  Barreidittngf  toh  KaH 
aeeHeuMj  irelchos  vir  in  fariftigen  Dosen  Terabreichten ;  die  Dt- 
fitalb  Terringerten  vir  aber  etwa«.  Ausserdem  gaben  wir  ein 
Alfttimittel  ans  einem  Infuimm  Sennae  mit  Tartarus  boraxatus. 
Am  S.  Tage,  rom  Beginne  des  Oedems  an  gerechnet,  stellte  sicli 
eise  kriftige  Dinrese  ein  nnd  zu  meiner  grossen  Freude  schwand 
Ju  Oedem  sichtlich.  Der  Urin  enthielt  aber  immer  noch  riel 
Eiveiss«*  In  wenigen  Tagen  war  die  Hautwassersucht  fast  ginz- 
Kch  beseitigt  und  das  Kind  schien  nun  der  Genesung  entgegen- 
n^ehen.  Die  Diurese  hielt  an,  und  wurde  Ton  uns  auf  jede  pas- 
tende  Weise  unterhalten«  Diejenigen  Theile,  die  der  Sitz  des 
MtmM  gewesen  waren,  namentlich  die  Arme  und  Beine  und  der 
Blad^  wurden  steta  mit  erwärmtem  Flanell  umhüllt  Zu  unserer 
groiten  Betrfibniss  war  aber  die  Besserung  nicht  von  Dauer;  der 
Zustand  änderte  sich  schnell.  Gegen  Abend  desjenigen  Tages, 
la  weldiem  wir  uns  schon  über  den  Gebrauch  Ton  Roborantien 
m  ünterstfitzung  der  Genesung  rerständigt  hatten ,  bekam  das 
Bad  eis  trockne«  Hüsteln  und  klagte  über  schmerzhafte  Stiche 
ia  beiden  Seiten  der  Brust.  In  der  Nacht  nahmen  diese  Schmer- 
len SU  und  am  Morgen  war  die  Angst,  die  Beklemmung,  die  Be- 
•ddemignng  der  Respiration  ganz  wieder  so  heftig  als  früher 
Tor  Bntritt  des  Oedems.  Wir  wagten  noch  einmal  Blutegel  und 
Muenpflaster  anzuwenden;  allein  die  Symptome  steigerten  sich; 
fie  Beklemmung  nahm  ron  Stunde  zu  Stunde  zu;  Orthopnoe,  Pal- 
yUationen  und  ein  geringes  Oedem  im  Antlitze  stellte  sich  ein 
nd  an  dem  nächstfolgenden  Tage  starb  das  Mädchen.  —  Der 
Obduktion  konnte  ich  nicht  beiwohnen;  mein  Kollege  aber,  der 
ne  unternahm,  berichtete  mir,  dass  er  beide  Pleurahöhlen  mit  el- 
aer  grossen  Menge  Serum  gefüllt  gefunden  habe,  besonders  die 
reckte;  die  Lungen  wohl  beschaffen;  im  Herzbeutel  keine  Flüssig- 
keit, Herz  gesund;  die  Nieren  hart  und  fest  und  im  Innern  Ton 
gnnnBrter  Beschaffenheit,  worüber  ich  noch  später  sprechen  werde, 
h  diesem  mir  sehr  traurigen  Falle  war  also  offenbar  nach  oder 
ia  Felge  Ton  Scharlach  erst  Pleuritis  mit  Ergiessung  Ton  Serum 
ia  die  Pleurahöhlen,  Tielleicht  nur  in  die  rechte,  eingetreten; 
diese  machte  einer  allgemeinen  wässrigen  Ergiessung  in  die  subku- 
tuie  ZcHachicht  Platz  und  als  diese  sich  Terlor,  zeigte  sich  schnell 
vieder  eine  wissrige  Ergiessung  in  beide  Pleurahöhlen,  die  den 
lei  nerpeuQnrte. 

Wia«  ist  die  Vraache  der  hier  in  Rede  stehenden  Wassersucht 
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utih  Scharlach  i  Man  hat  faat  iiniiur  AlbomtA  in  4em  Urina  vikr 
reod  diesea  Zoitandes  angeiroifen  und  aa  iit  diaFraga,  inwaldiar 
ursächlichan  YerbiAdung  diasa  Baachaffanhait  daa  Urins  oft  d«r 
wäaarigan  Ergiaaaimg  atahan  mSga  ?  Ea  (Shti  uns  diaaa  Fraga  auf 
daa  Wasan  dar  Bright'schan  Kranhhait  aalbar.  Hit  B^chi  hat 
man  in  naaerar  Zait  gaxwaifalt»  daaa  dia  grannlirta  BaachaSeahaU 
dar  Niarenaubatani,  irekhe  man  langa  Zait  ab  dia  Ursacha  oder 
dan  eigantlkhan  Gmnd  dar  EiwaiBsabaondamng  im  Unna  batrachr 
tat  hat,  virUichdaa  Primaradar  Bright'achan  Krankbait  aat)  veit 
ehar  darf  aia  ala  Falga  oder  Tielmahr  ala  Wirlnmg  daajanigea 
Einfloaaas  aniuaehan  aein,  valchar  überhaupt  dia  Absondarvig  Toa 
Alboman  TarankacL 

Stalian  wir  arat  daa  km  luaamman,  waa  dia  Erfahnmg  bia 
in  dia  naneata  Zait  hinain  übar  dan  aiwaisahaltigan  Uran  bei  dca 
Yon  Waaaaraneht  nach  Scbarlaoh  Ergriffenen  galabri  hat  Dir 
Urin  wird  sparaamar  abgesondert;  er  ist  anfanglich  hdl|  dann 
wird  er  danUar  gaßrbt;  laaat  man  ihn  aina  Zait  lang  im  Gffiw 
alehen,  ao  wird  er  trfiba  und  giebt  ein  waiaalichea  Sadimapt;  ar 
raagirt  sehr  aaaer,  ist  meiatana  apeiifisch  schwerer  ala  nannaler 
Urin  und  giebt»  dar  Siedehitze  ansgaaetat,  geronnene  Maaaen,  welche 
in  Form  Ton  Floc|[en  aich  niadersenken«  Bei  aehr  badautander 
Wassersucht  wird  dar  Urin  ganz  dnnkel  gefärbt»  achmntzigbrann, 
und  gibt  «inen  etwaa  roth-brannen  Boden  und  beim  Kochen  aine  aehr 
grasse  Menge  Ei  Weissstoff.  Der  Bodensatz  zeigtnnter  demMäroakop; 
Uthiachsanre  Ammoniakkrystalle,  Blotk^elchan»  Eiter-  nnd  Schleim- 
kfigelchen  und  Epithelinmtrommer« 

Was  nun  die  Nieren  betrifft»  so  zeigen  dieae  bei  den  leioh'- 
tarn  Fallen,  wo  nur  ein  geringes  Oedem  Yorfaanden  gewaaan,  der 
Tod  aber  aua  irgend  einer  andern  Ursache,  etwa  dnrch  eine  Qt- 
hirnafftfktion  oder  dnrch  eine  zufällige  Komplikation  erfolgt  war, 
faat  gar  keine  Veränderung;  nur  sind  aie  derbe,  voll  und  beim 
Durchschnitte  sieht  man  die  Kortikalsnbstanz  atark  gerötfaat  und 
in  einem  ziemlich  hohen  Grade  Ton  kapillarer  Kongeation«  In 
dan  Fällen  aber,  wo  daa  Oedem  ainan  hohen  Grad  und  Umfiuag 
erreicht  hatte  und  sehr  lange  beatand,  tmd  wo  der  Tod  in  und 
dorch  diese  Waasersucht  oder  kurz  nach  deraeiban  arfolgtat  xaigtan 
die  Nieren  ToUkomman  diajanigeBeachaffanhait,  dia  Brighl  Inder 
nach  ihm  aagenannJnn  i^ankheit  ao  scharf  und  ganau  baachria- 
ben  hat.  Die  Nierenkapsel  nämlich  lässt  sich  leichter,  «la  -ga* 
wttnlich  fbatraifan  nnd  ihre  Oberfläche  arachaint  bleich  nnd  ge- 
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itciL  Batefutdlsihiiitte  imttndiddtt  sich  tvf  att»  lildut  mI- 
iilleil«  Wmm  die  KMtikdralMtaiii  4er  Nitre  durcli  ikre  Uaas^ 
hie  tirobtiili«  Toa  der  itufersi  dunkel  geftrMen  lUiidaraabetans. 
Bir  Emtrast  tviedieii  diesen  beiden  ParOien  iet  in  dieser  ffin« 
lieht  eckarf  nnd  entacUeden;  die  Tabulamabstani  ist  in  liolieni 
Unk  in}isirl  und  auA  dae  Nierenbecken  nnd  die  Infandibdn  sind 
lirflits  einer  eekr  bedeutenden  Injektion.  Mittelel  des  Mikreskopa 
nfcinit  man,  daae  die  in  der  Kortikakubstaat  walimtknibare  gm- 
nAteeSeediaffenfceit,  veldie  ancli  snn  Tkeil  mü  den  Fingern  anf 
4ea  Batdiadinittalaehen  gefühü  werden  Iruin,  nnr  in  einer  0^ 
ttattüen  oder  Anfttflnng  der  kleinen  Eanilchen  nnd  Zwiacben^ 
giage  uriadiea  ihnen  mit  Eiter-  nnd  EiireieeMgelehen  beateht 
vd  daaa  dnrcli  dieee  Exendatkorpercheti  die  Ideinen  BIntgcfieae 
Oefli  eeitvarta  kemprimirt,  theHs  wirUidi  ebUterirt  eind.  Die 
leicften  Vnterenclinngen  Ton  Jokneon,  Buik,  Toynbee  nnd 
Sinen  {Medico-Chirurff.  T9^ns0€i.  V0I.  XXiX.  n.  XXX)  haben 
«twieeen,  daaa  darin  diein  der  anecheinend  aniniiache  Znitani 
tiir  die  heile  blassgelbe  f  aibe  der  Kortikalsttbstani  in  snchen  ial. 
IHe  iet  nnn  der  gnnae  Vei^ang  tn  eikliren?  Ich  will  ▼e^- 
iaehta,  die  Theorie,  anf  die  idi  dnrvh  eine  Zosammenstelfaing  al« 
Icr  irir  bis  jetat  bekannt  gewordenen  Thatsadien  geführt  bin,  hier 
n  eatvickeln.  Ba  ist  wTörderst  als  eine  aHgemein  anerkannte 
Tbatsache  herauisiistclien,  dass  twisdien  insserer  Hant  nnd  den 
leeren  eine  Wechselwhrknng  stattSndet;  beide  erglnaen  sich  Ar 
ftTisse  Anaacheidnngen  gegenseitig.  Was  nnn  du  ScharlachgUl 
MfUn^  so  kennen  wir  dessen  Natnr  nicht;  wir  Temdgen  es  dnroh 
mere  phyaikdischen  oder  chemischen  Mittel  anch  nicht  direkt 
vsRallhren.  Wir  wissen  aber,  dass  es  da  ist  nnd  wir  wiesen 
faraer,  fcsa  der  Trieb  dessdben  hauptsichlieh  nach  derKntis  nnd 
'tna  nach  den  Nieren  geht  Bs  iet  eine  meist  toH  alkn  Aeraten 
nbr  gern  gesehene  Brscheinnng,  wenn  der  Ansschlag  in  FtUen 
v«i  8chariach  sehr  kriftig  henrortritt;  es  ist  damit  freilich  nicht 
A  Oefahr  beseitigt,  aber  sie  ist  doch  bedeutend  Termindert  Ob 
&  Abadrappnng  eine  tnr  Blimindlion  des  Schatladigiftes  nftthige 
Inckefanng  ist,  ist  nicht  ermittelt;  es  scheint  nicht  der  Fall  in 
Mia  and  die  neuerdings  Ton  Schneemann  InHannoTer  dswhfk- 
•m  befandene  und  Ton  Manthner  als  wirksam  bestitigte  Be« 
kndlong  mit  8|ied:einreibnng,  wo  gerade  Jede  Absdinppnng  Ter* 
Unieit  wM,  acheidt  daMr  in  sprecben,  daas  sdche  nicht  noth* 
vtndig  M.    Bin Abschifpung wird«  alao  nnr  ab  eine  Folge  dea 
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UUiaften  BntsAadiuigy  ton  der  die  XaUs  bei  der  BClorqiieM  •^ 
griffen  ist»  zu  betraditeD  sein.  Die  AbstOMung  der  Epidemie  md 
die  Bildung  einer  neuen  iräre  nur  der  Beweie,  daae  der  die  Efi- 
dembmasie  abiendernde  Hautapparat  suent  in  seiner  Tkitigkelt 
dureli  die  lebhafte  Entiündung  der  ganxen  Kutis  unterbrodien  Ist 
und  spater,  nachdem  diese  Entiündung  sich  gelegt,  diese  Ikatif- 
keil  wieder  aufaimmt  So  irie  der  die  Epidennissehicht  absoa* 
demde  Hautapparat  bei  derScharlacheffloressens  eine  Zeit  lang  ge^ 
hemmt  ist,  so  sind  es  offenbar  auch  alle  übrigen  absenderDdea 
Apparate  der  Kutis,  namentlich  der  Apparat  der  auahaudiendeB 
Oeilsse  während  dieser  Zeit.  Daraus  geht  henror,  dass  sdien  ia 
dieser  Periode  die  Nieren  eine  viel  grössere  Thatigkeit  ToUfükrea 
mfissten,  wenn  Alles  gut  gehen  soll,  weil  sie  einen  Theil  der 
absondernden  Thitigkeit  der  Kutis  su  ersetaen  haben.  Dnxu  kewat 
noch,  dass  in  der  Xbat  das  Scharlachgift  in  seiner  Elimiaatiea 
oben  so  sehr  den  Nieren  anstrebt,  als  der  Kutis.  Es  hingt  die 
Intensität  dieses  Bestrebens  offenbar  Yon  der  Intensität  des  in 
Kdrper  Yorhandenen  Scharlachgiftes  ab.  Es  will  mich  bedüa- 
ken,  dass  diese  Scharlachyergiftung,  —  wenn  ich  mich  so  aas- 
drücken darf^  in  yerschiedenen  Indinduen  oder  in  yerschiedeafta 
Epidemieen  in  sehr  yerschiedenem  Grade  stattfinden  kann*  Je  be- 
deutender diese  Vergiftung  ist,  desto  grösser  und  dauernder  wird 
der  Prosess  der  Elimination  sein  müssen,  wenn  die  Krankheit 
glücklich  yerlaufen  soll.  Eine  sehr  lebhafte  Eruption  der  Ku- 
tis und  eine  gewisse  Kongestion  nach  den  Nieren  kann  diesen 
Eliminationsproiess  yollständlg  beendigen;  aber  es  können  auch 
folgende  Fälle  eintreten:  ])  das  Eliminationsbestreben  nach  der 
Kutis  kann  sehr  gering,  dagegen  das  nach  den  Nieren  desto  leb- 
hafter sein;  i)  die  Elimination  des  Scharlachgiftes  beendigt  sich 
weder  in  der  Kutis,  noch  in  den  Nieren  auf  einmal,  aoademes 
erfolgt  ein  einmaliger  oder  mehrmaliger  Nadischub,  weither  let»- 
twe  nicht  lu  einer  neuen  Effloressens  führt,  sondern  da  die  Kn- 
ils  durch  die  bereits  stattgehabte  spezifische  Entiündung  in  ihrer 
Lebensthätigkeit  geschwächt  ist,  lu  einer  wässerigen  Ergiessung 
ins  subkutane  Zellgewebe.  —  Das  Eliminationsbestreben  in  den 
Naartn  kann  niemals  zu  einem  so  glückliehen  Ergebnisse  führea, 
ab  das  in  der  Kutis;  denn  die  erste  Wirkung  dieses  Andranges 
nach  den  Nieren  ist  Kongestion  daselbst,  und  infolge  dieser 
Kongestion  bei  dem  eigentlichen  Bau  dieses  Organs  eint  yenuin- 
dertt  Absondtmng.    Die  KmgesUon  to  den  Niertn  führt  mdetit 


li  kMwbmMaakg9ik  in  dte  fikflUie  der  Kortiktlfiibsteiii;  di«  To« 
MaiMMans  tthrt  einen  Theil  dieser  Exeudation  als  Eiireissstoff 
Ol,  wikrend  ein  anderer  Tlieil  dieses  Exsudats,  besonders  festere 
IMk,  in  Fem  Ideiner  Oranpdation  in  der  KertUtalsnbstans  selber 
iA  ablagert  und  die  Gefasse  demselben  komprimirt  und  obliterirt 
Ue  TsUstindig  oder  irenigstens  sehr  bedeutend  gehemaftte  Diurese 
ia  dem  Kleren  mnss  %u  neuen  Ergiessungen  in  die  serSsen  Höhlea 
Ar  ia  die  aubhitane  Zellschicht  tthren.  Irh  bin  demnach  geneigt, 
fis  Waasersucht  nach  Scharlach  theils  für  eine  direkte  Folge  einee 
aidbt  Tollendeten  Elindnetionsprosesses  in  der  Kutis  und  des 
TersnAea  der  Natw,  dieaen  Proxess  daselbst  su  wiederholeo^ 
si  betrachten,  theils  aber  auch  für  eine  indirekte  Feige, 
aiailich  für  eine  Wirkung  der  ia  den  Nieren  gehenunteft 
Vmua  auasehen.  Die  Ergiessung  in  die  serösen  Höhlen  würde 
'A  mthr  für  eine  Wirkung  der  gehemmten  Diärese,  die  Zellge-; 
vebswasseraucht  dagegen  mehr  für  eine  Folge  des  emeuertea 
Dtainationsbestrebens  der  Kutis  erachten. 

Bne  ihnlidie ,  jedoch  yon  der  meinigen  in  tieler  Bexiehnng 
adb  unterscheidende  Ansicht  hegt  Herne  (^London  medieal  Oa^ 
seil«,  Miarck.  1848^  S.  540) •  „In  dem  Verlaufe  des  Scharlachs^ 
Mft  er,  inden  vir  die  Haut  in  ihrer  normalen  Thätigkeit  gehemmt 
»I  darsh  Zurficklialtung  der  yon  der  Kutis  ausxuscheidenden  Stoffe 
dae  bedeutende  Kongestion  der  Nieren  lierbeigeführt,  welche  für 
4ie  unterbrochene  Thätigkeit  der  Kutis  den  Ersats  übernehmea 
ssBen/*  lUese  Kongestion  hemmt  aber  gerade  die  Diurese  und 
es  bildet  sieh  darum  wässerige  Ergiessung,  wo  sie  nicht  stattfindeA 

Qastahen  moss  man,  dus  noch  ein  Moment  als  mitwirkend 
Umugedacht  werden  müas,  und  iwar  etwas  Speaifisches,  das  direkb 
nr  Akkamidation  in  den  Nieren  und  zu  albuminöser  Sxsndaüen. 
m  fiktn  vermag*  Denn  sonst  müsate  überall,  wo  die  Hautthätig- 
ha  phemml  iat  und  in  Folge  derselben  ein  grosserer  Antrieb 
nach  den  Nieren  stattfindet,  daselbst  immer  Kongestion  und  Ex8U-<. 
dalian  fM  Aibwnen  eintreten.  Dieses  Spexifische  haben  wir  aller* 
dings  «irgtnda  anders  gefunden  als  in  dem  Scharlachgiftstoffe,  der 
ae  gnt  dvch  die  Nieren,  als  durch  die  Kutis  sich  sn  elimi-. 
strebt»  Wir  würden  deauuich  die  durch  Eruption  und  Oedem 
sich  kundgebende  eliminirende  Thätigkeit  der  Ki^  mit  der  Kon-t 
der  Nieren  in  Reiche  Linie  stellen. 
^ir  missen  noch  einmal  anC  die  Vorginge  in  den  Nieniii 


suriickkomiiieii ,  ireil  wir  da4iirch  aaBcWM  AufrcUlise  flr  die 
Erkeantiilsi  und  ftr  die  Behandlung  erlangen.  Wir  ttknm  kier 
die  Worte  von  Ch.  West  an  (^LetHtrea  on  M^  Dis€ate$  0f  M- 
fancy  Md  Chüdhood,  My  1848,  8.  1S6). 

„Der  Gekrandi  des  Hikroekeps,  sagt  er,  kat  erst  in  iieiienr 
Seit  ns  in  den  SUnd  geseUt,  in  die  Pathologie  der  Sckailnck- 
waseersncht  und  sottit  auch  in  die  BrfgkVsche  Krankheit  eine 
grl^Mere  Einsicht  an  erlangen.  Es  hat  nns  geteigt,  dtss  der  Krank- 
heitqirosess,  so  weit  er  die  Nieren  ang^t,  in  der  KortikabvlMftans 
deneften  beginnt ,  dass  diese  in  einen  kongeetiren,  entsüBdlidkai 
Znetand  gerathen  ist  und  daae  die  Tnbnli  tn  einer  geelefgaiien 
Thitigkeit  angeregt  werden,  welelie  inerst  ein  Aksteeeen  4eeEpl- 
Ihelinms,  und  eine  wiederholte  Reproduktion  desselben,  dann  «her 
itt  Ergiessung  Yon  fester,  plasHseher  oder  fibrinleer  Materie  IWiiK 
9er  Urin  fuhrt  dieses  Exsudat  lum  Theil  weg  und  befreit  üe 
Tubuli  Ton  ihrem  Inhalte;  bald  aber  sammelt  sich  neues  Bsnite 
in  denselben  an  und  swar  in  solchen  Mengen,  dass  es  niehft  »ehr 
hinweggefahrt  werden  kann.  Von  den  Tnbnli  werden  einige  Ter- 
etopft  und  unwegsam  und  bisweilen  so  ausgedehnt,  dass  de  bersten 
und  dadurch  in  eine  Art  Hdhle  sieh  umwandeln.  Was  die  Kapilln»- 
geßsse  der  Nieren 'anbetrifft,  so  bleiben  sie  dabei  nicht  u«betliei- 
HgL  Anfangs  sind  sie  in  Folge  der  Kongestion  fiberiulit,  wmBg^ 
dehnt,  gewissennassen  narikös;  dann  aber  werden  sie  tbeila  «ras 
der  Bildung  fibrin58er  Klumpen  innerhalb  ihres  Kanals,  theilo  durch 
eine  Art  adhtsiver  Entiindung  ihrer  Wände,  tboils  durch  Kompre»» 
slon  Ton  ausgedehnten  Tübuli  und  abgelagerten  Massen  Teratepft 
oder  obliterirt.  Angenommen  nun,  dieser  krankhafte  Prosesa  habt 
eine  gewisse  EitensHit  erreicht,  so  muss  die  Niere  lUletnt  dnaemd 
unbrauchbar  für  ihre  Funktion  werden  und  eelbst  bei  geringaver 
Ausdehnung  des  IJebeh  die  Diurese  in  hohem  Grade  beeintaicfati- 
gen.  In  den  ersten  Stadien  der  Krankheit  ist  die  Gegenwael  «Taa 
Albumen  im  Urin  anm  Theil  abhingig  Ton  dem  wirklMMB  Au^ 
tritte  Ton  Blut  aus  den  überladenen  Kapillargeflssen  der  Nierem, 
tum  Tbetlaber  auch  Ton  der  tempordren  Hemmung  der  DiUMM; 
in  den  spitern  SMien  dagegen  beieugt  das  Albmnen  in  'Biim 
eine  wifklicbe  Degeneration  in  den  Nieren,  wodurch  ete  ^vmbI-* 
echer  Sntaündungsiustand  in  der  noch  normalen  Parthie  deffsAem 
unterhaken  wird. 

Wenn  nun  die  beiden  grossen  Emunktorien  des  Körpers,  aint- 
Mi  die  Kutb  und  die  Nieren,  lugleich  in  ihrer  Thitigkeit  ga^uuA 
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imli  80  mus  das  otfeaftar  Ton  sehr  üblen  Folgten  sein,  da  nicht 
ivr  der  Harnstoff  im  Blnte  verbleibt,  sondern  auch  der  Schariach- 
filUtrfr,  der  durch  die  genannten  beiden  Emnnktorien  seinen  Aus- 
ve^  sn  nehmen  strebt,  nicht  ausgeschieden  Verden  kann.  Die 
Ihge,  irelcher  ron  diesen  beiden  Agentien  den  meisten  Antheil 
iB  den  IV^Igeersdieiniingen  hat,  laset  sich  nicht  gnt  entscheiden. 
—  Hörne,  Cimpb^ll  nnd  mehrere  dentsche  Aertte  sind  geneigt, 
im  SAarlaehstoffe  die  grOsste  Wirkung  beizumessen.  „Wie  dem 
ndi  sei,  Mgt  Hörne  (a«  a.  0.)»  die  Erfahrung  hat  gelehrt, 
lue  die  Gefahr  desto  grosser  ist,  je  früher  die  beiden  Emunkto- 
den  lUgteidi  gehemmt  irerden  und  zwar  nicht  darum,  weil  Harn- 
fteff  tan  Bkle  xurüAblefbt,  sondern  weil  der  Giftstoff  aus  dem 
Mute  nkht  auegeschieden  werden  kann.  Die  Nenrenerschelnungen, 
velche  alsdann  steh  einstellen  und  fast  denen  einer  Narkose  oder 
NstnpefAtion  gteidhen,  bestehend  in  Stupor,  Koma  oder  heftigem 
Mliiuffl,  sowie  der  adynamische  Charakter  des  alsdann  vorhandenen 
Fiebers  beweisen  dieses.  Wenn  in  diesem  Stadium  der  Krankheit 
ier  Kranke  nicht  etwa  durch  Ergiessung  in  die  Hirnhdhlen  plötzlich 
weggerafft  wird,  so  fblgt  häufig  ehie  schnelle  Anschwellung  der 
Tkefle  unterhalb  des  Winkels  des  Unterkiefers,  und  wenn  diese 
Ansdiwelhug  ohne  eine  entsprechende  Entzündung  im  Innern  des 
Kaehens  weiter  sich  ansbildet,  so  muss  sie  als  ein  sehr  ungün- 
stige» Symptom  betrachtet  werden,  welches  gewöhnlich  tödtlicb 
eiidigf • 

Hr.  Home  meint  hie^  wohl  die  bisweilen  auch  in  Deutsch- 
Imd  beobachte  Entzündung  und  Vereiterung  des  ZeÜgewebes 
iissertieh  am  Hdse,  die  bei  Erwachsenen  ebenfalls  angetroffen 
votden  ist  Ln  d  wi  g  tn  tStuttgart  hat,  wenn  ich  mich  recht  erinnere, 
te  Korrespondenzblatt  der  Würtemb.  Aerzte  unter  dem  Namen 
fwitefUdmeht  j  Parangina^  Angina  estema  mehrere  Fflle  dieser 
Ituftbeft  beschrieben;  sie  ist  wohl  nicht  viel  verschieden  von  der 
iM  Cefdge  Utoarttger  lieber  sich  einstellenden  Parotitis,  die  auch 
idAts  wiKÜer  ist,  ah  i^ine  Entzündung  oder  Vereiterung  des  die 
OhrsptIdieMrflae  imdagemden  Zellgewebes,  der  Unterschied  in  den 
Ersckehungen  beruht  nur  in  der  Verschiedenheit  des  Sitzes.  Aller^ 
Aigs  lind  diese  Zellgewebsvereitenfngen  ein  Beweis  von  dem  Vor* 
kt»bnadn  irgend  eines  kranlthaften  Giftstoffes  im  Korper,  denn 
vir  t&den  dergleidien,  namentlich  in  der  Nähe  von  Drüsen  beim 
Tyilntty  der  Yest,  der  Syphilis  unter  der  Form  von  Karbunkebi 
AndelB,  Pareiitis  ^  Bibonen  n,  s.  w. 
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Siad  nun  solche  Zellgew^bsTereiiernngem,  ifie  sie  Hr.  Borne 
angegeben,  ein  unleugbarer  Beweis,  dass  wirklich  eia  GiAsloff  im 
Körper  Torhanden,  so  ist  damit  noch  nicht  erwiesen^  daas  aucbdie 
wässrigen  Ergiessungen  alle  Ton  dem  Vorhandensein  dieses  Giftstoffes 
direkt    abhangig   sind.    Ich  bin  überzeugt,    dass   das  Hindexniss 
gegen  den  Abgang  des  Harnstoffes  aus  der  Blutmasse  der  eigent- 
liche oder  Hauptgrund  der  wissrigen  Ergiessungen  ist  —  Golding 
Blrd,  West,  Simon  scheinen  sich  auch  hierfür  ausxusprechen. 
„Du  Blut,  sagt  Hr.  West,  kreiset  durch  ^ieGefasse  mit  Harnstoff 
überladen,  wie  chembche  Reagentien  leicht  nachweisen;  der  Orga- 
nismus, unfähig,  durch  die  normalen  Wege  dessen  sich  su  entledigen, 
macht  sich  davon  los,   indem  er  zu  reichen  Ergie/isupgen  in  ter- 
schiedene  seröse  Höhlen  Anlass  giebU    Diese  Anstrengungen   der 
Natur  erweisen  sich  aber  nicht  nur  erfolglos,  sondern  die  ergosaepe 
Flüssigkeit  selber  beeinträchtigt  die  Funktionen  der  yerschiedanen 
Organe,  auf  die  sie  mechanisch  einzuwirken  vermag^  aumal  da  die 
serösen  Höhlen  (die  Hirnkammern,  die  Pleurahöhle,  die  Henbealel* 
hohle,  die  Bauchhöhle)  meist  die  allerwichtigsten  Organe  umschliessen, 
oder  mit  ihnen  sich  berühren;  aber  auch  wenn  solches  Ereignlss 
nicht  eintritt,    muss  das  Leben   durch  allgemeine  wasseraücktige 
Anschwellung  oder  auf  andere  Weise  zu  Grunde  gehen,  weil  eia 
mit  Harnstoff  überladenes  Blut  dem  Leben  nicht  zuträglich  ist«" 

Bevor  ich  zu  meinen  Schlusssätzen  komme,  will  ich  noch  einige 
Worte  über  die  Prognose  und  Behandlung  sagen.  —  Das  Vorhan- 
densein von  Eiweiss  im  Urin  ist,  wie  sich  aus  dem  Vorangehenden 
ergiebt,  wohl  ein  Zeichen  von  Gefahr,  aber  kein  Beweis  von  der 
Unheilbarkeit  oder  dem  androhenden  Tode ;  die  Genesung  ist  xvar 
eine  sehr  langsame,  aber  es  ist  nicht  eine  so  yorherrechende  und 
bedeutende  Disposition  zur  Desorganisation  der  Niere   vorhanden, 
als  in  der  sogenannten  Bright'schen  Krankheit   bei  alten  Sanfem 
oder  Schwelgern.  —  Je  heftiger  die  Affektion  der  Nieren  ist,  dnsto 
drohender  ist  die  Gefahr,    dass  plötzliche  Ergiessungen  in  aMoae 
Höhlen  eintreten  und  dem  Leben  ein  Ende  machen*  In  den  Fällen, 
wo  Herzbeutelwassersucht  oder  Hydrothorax  oder  auch  Hjdroca- 
phaltts   nach  Scharlach   die  Kranken  dahinraffte,  fanden  sich  die 
Nieren'  meistens  strotzend  voll,    das  heisst  in  einem  uberana  Juin- 
gestiven  Zustande,  besonders  in  ihrer  Tubularsubstanz.  DieErgies- 
sung  in  die  subkutane  Zellschicht  scheint  die  Gefahr  der  Ergieasung 
in  die  serösen  Höhlen  zu  vermindern,  dafür  aber  die  Möglichkeit 
•Ines  Oedema  pulmonum  zuzulassen,  — 
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Was  nQB  die  Behandlung  betrifft,  so  ghkhi  sie  im  Allgemeine») 
iu  keilst  in  ihren  Hanpigrnndsligen  der  der  enttündlichen  Wasser- 
niebt.    Bedenkt  man,   dass  die  eigentliche  oder  nächste  Ursache 
fcr  Wassersucht  nach  Scharlach  in  der  Eongestion  in  dem  snhin- 
liaimalmrischen  Zdstande  der  Nieren  hemht,  so  wird  man  ein  anti- 
phlogistisches Verfahren  für  dasjenige  erklären  müssen,  von  welchem 
in  meisten  %n  erwarten  steht.    Hr.  West  rathet  zu  Aderlässen, 
Uli  iwar  zur  Entziehung  yon   5  —  6  Unzen  Blut  aus  dem  Arme 
bei  einem  5 — G  J.  alten  Kinde,  sobald  der  Urin  sparsam,  hoehge- 
ßikt  und  mit  Albumen  überladen  ist.  Unter  Umständen,  namentlich 
bei  sehr  Tollsaftigen  Kindern,  bin  ich  auch  für  einen  solchen  Ader* 
liii;  —  ja  ich  mächte  zugeben,  dass  bisweilen  sogar  eine  Wieder- 
Mang  des  Aderlasses   nothwendig   sein   kann.    Im   Allgemeinen 
jedoch  bin  ieh^egen  allgemeine  Blntentziehungen;  man  muss  immer 
bedenken,    dass    ein  spezifisches  Agens,  welches  an  und  für  sich 
tchoa  Terändernd  und  defibrinisirend  auf  die  Blutmasse  wirkt,  im 
Eärper  obwaltet  und  dass  eine  bloss  quantitative  Verminderung 
der  Blntmasse  noch  keineswegs  dieses  spezifische  Agens   aus  der- 
leiben  herausschafft,  sondern  die  Widerstandskraft  des  Organismus 
aeeh  Termindert  Es  kommt  vor  allen  Dingen  darauf  an,  den  Kon- 
^eslionsznstand  der  Nieren  zu  yermindem,  um  die  Exsudation  pla- 
stischer Stoffe  zu  verhüten  und  die  Diurese  wieder  f^ei  zu  machen. 
Zq  diesem  Zwecke  scheinen  mir  örtliche  Blutentziehungen  vollkommen 
nsrelchend   zu  sein,   nämlich  wiederholtes  Ansetzen  einer  guten 
Zahl  von   Blutegeln   in  die  Lumbargegenden,    oder  wiederholtes  . 
Schräpfen  daselbst.    In   mehrem  Fällen   habe  ich  einen  Tag  um 
den  andom  bei  ganz  kleinen  Kindern,  sobald  sich  nach  Scharlach 
die  ersten  Zeichen  von  Wassersucht  zeigten  und  der  Urin  Albumen 
dlrbot,  und  sehr  dunkel  und  spea.  schwer  war,  6 — 8 — 10  Blutegel 
aif  die  Lumbargegenden  gesetzt  und  eine  lange  Nachblutung  unter- 
kdfen;   der  Schröpfkäpfe   habe   ich  mich  weniger  bedient.    Eine 
kaappo  Diit  und  die  Darreichung  von  milden  diuretischen  Salzen, 
die  zugleich  auf  den  Darmkanal  wirken,  ist  die  zweite  Indikation. 
Idi  empfehle  ganz  besonders  das  Kali  deeticum  oder  Natron  aee- 
fiTMi  in  grossen  Doden;   das  Ammonium  aceticum  halte  ich  für 
weniger  wirksam.    Ausserdem    empfehle  ich  den  Tartarus  tarta'- 
fiiatuMy  natronatui  und  horaxatut  mit  oder  ohne  Infusvm  Sennae. 
ChMttke  daneben  ein  kaltes,  aber  nicht  zu  starkes  Jnfusum 
Smnhneif  das,   wie  ieh  gefunden  habe,    die  Diurese  seh^ 
«ftleniuW.    Ven  Breehweinatein ,   welchen   die  Engländer  hier 
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•mpfelilen,  luite  ich  nielit  fßr  raÜMafli;  imr  iMiia  tehr  bf4«ilMrfe 
KvBgegtioncn  nach  dea  Lmiyen  eiatreteB,  wMe  fietteichl  lieMi 
Mittel  Tomaiehen  seio,  Za  gleicher  Ztit  miuis  4i«  Baut  iehr 
▼ann  gehalten  verdtn,  im  iro  möglich  dfefalha  in  ThMghrit  s« 
aeUen;  die  Engländer  Terorinan  mler  diaeen  ÜMitindan  alsM 
Tag  um  den  andern  ein  hftieses  Bad.  Iah  habe  dia  halflaan  BMar 
hier  noch  niciht  angewendet  und  hann  tter  deren  Wirkaamhatt 
nicht  urtheileo.  Bin  Kallegeeraähltemiri  dua  ar  die  P  r  ia  aanit«'-' 
achen  UmBchllge,  nimlich  die  Binhtihing  ib§  gaasan  Karpara  in 
ain  naaee«  Laken  und  das  Ueberlegan  vallenar  Dachen  thannt 
wirksam  befunden  habe,  die  Kntia  sur  Thitigkeit  anmiFegan$  ieh 
hann  darüber  aban  so  wenig  ans  Erfahrung  ifiachea*  Uk  benutae 
gewöhnlidi  Flanell,  welchen  ich  varhar  iMt  Zaokafdlnq^fan  (waiaaer 
gastossener  Zucker  wird  auf  gliitenda  Kafalan  geatreiiet  and  daai 
Hufsteigenden  Dampfe  der  Flanell  ausgesetzt)  habe  d^robaiahaa 
iassen;  damit  hille  ich  den  ganaan  Körper  ein  und  lasse  die  Batt* 
decke  überlegen.  Ein  aehr  gutes  Kittel  ist  auch  die  Vmwlckelung 
ainzelnar  Glieder  mit  Fettwolle.  In  der  letztan  Zait  Tanaehto 
ich  die  Befeuchtung  der  Haut  mit  Tarpeatlnöl ;  ich  tränkte  ninllA 
einen  Schwaimn  darin  ein ,  fuhr  damit  überall  üb^r  die  KuUs  mmi 
umgab  dann  erst  den  Korper  mit  Flandl,  Maine  Erfahmng  über 
jlieses  Mittel  ist  noch  au  gering,  als  dass  ich  darüber  auch  ana* 
igirachen  könnte. 

Alle  diese  Mittel  müssen  mit  desto  grösserer  Behanüehheil 
angewendet  werden,  je  dunkler  gellrbt  der  Urin  eusheint«  Von 
dif ser  dunklen  Färbung  ist  ob  abhängig,  ob  ^  dia  Blatentaiehaaf« 
au  wiaderbolen  oder  in  noch  atürkarsm  Maassa  an^uwandan  aaiea* 
^Isweiien  haben  die  Blutentaiahaagen  und  anUpUagiettschen  11  iltal 
den  firfo^i  daas  der  Urin  heller  gefärbt  aracheial^  in  etwas  reich* 
licher  Menge  abgesondert  wird  and  weniger  Aibaiian  ealhtit*  Kaidi 
einiger  Zeit  aber  wird  er  tob  {feiern  dmkelbraffB  und  es  wmam 
nsdann  auf  der  Stelle  dia  Biutenlaiahang  Ana  BAcfcskht  auf  dam 
anscheinenden  Schwächeaustand  dei  IQadaa  w^  Neuem  wiederholt 
werden,  bia  der  Urin  wieder  heUer  und  klarer  ist*  Eb  wird  dieaas 
eialenchtend)  wenn  man  bedenkt,  dass  die  dunkle  Färhrag  daa 
Urina  hauptsächlich  ron  Blatezsudatan  hexiührt  and  einen  haliam 
Kongestionssastand  der  Nieren  anseigt« 

Ist  der  Zustand  weniger  akut,  das  heiast,  ist  Oadett  fodmnleii» 
der  Urin  eiweisshaltig,  aber  heller  and  In  etwu  reichlidker  Mangm 
•bgesondsrti  ao  kann  man,  um  dis  Piame  sn  mähren^  a«  iaa 


fügulwi  S$fwn,S0tfiim  m9fic9^itell^fuß  ^rmUtm  Sine  atrengf 
Mit  M  Mth  dwa  p^  iM4bir«ii4i(9  -*-  ebea  so  stetfs  Halt^  AesKin«' 
iit  im  Bttl9  pb4  ia  ranrMfr  AlWMpl^rf  i,  so  ia«s  dj»  Haut  mS^iphsf 
la  IMt^^keit  Mkaltm  mi4t«  fjttrei^mi^  t«ii  Taf^^ü&Al,  warmf 
Mer,  »il4oidlMlbmit|el  #{Bd  «kdüiHi  nothiri^^ig,  waliread  Bliylr 
nMyiwig#ii  nii^ifc  paps«iid  sio4  9»€i|  Unge  aachiier  muss  l»f 
Kiadiffllr  vaxm  gobalMn  w«r4eB;  fiiaii  ksso  es  noch  Monate  lan^ 
IhMlI  Jtjtf  dm  Masses  Lplb^  ^f^g(^  undirfim  es  bleich  und  sfdiwiieb- 
KfikUeihl,  «Q  gfk^  mm  b^^lpam  mi  aUuMMiiigii«  toaiscben  MUtelOt 
itMMitiich  vm  BiafA  ^er  imd  .verschaffe  itm  Kiajle  de«  Geauss 
kf  Landhift, 

Was  gegen  0$4^p$  penimrdm,  Mfßdrop$  pleurae  imd  JVyr 
if^etfAahu  «i  ttvu«  sei,  fcvaiMliA hierisHm  afigegeben  zuirerdeiu 
Me  6«f«hr  i«l  tief  fline  .#o  driagesidp,  dass  aUe  Rö^sicht  auf 
^  vsprünglich  zum  Grande  liegende  spezifische  Agens,  namUch 
fas  Scharlachgifl,  eben  so  Kenig  iierucksichtigt  werden  kann,  als 
1er  Torhaiidene  Kongestionssastand  der  Nieren.  Man  muss  eben 
le  eilig  und  efttsdiieden  eingreifen,  als  hätte  man  ^%  mit  ein- 
(tchanDebeln  der  Art  zu  ibun.  Leider  lasst  sich  hier  wenig  thnn 
nd  es  ist  wenig  Hoffnung  auf  Rettung  des  Kranken  vorhanden, 
«enn  nicht  die  Natur ,  wie  in  dem  die  Tochter  meines  Freundes 
betreffenden  Falle,  eine  besondere  Wendung  nimmt. 

S)  Wassersucht  aus  Schwäche  oder  Blutarmut^ 
{Bpdr^pt  un^smieut*^  Diese  Art  muss  man  wohl  von  der 
Tirigeii  «nterschaiden;  sie  ist  daa  Resultat  der  Schwäche  oder 
▼lel—hr  eines  nuimisdieA  Zustandes  und  gleidit  darin  jedei^ 
udecn  aas  sal^Bir  Ursache  entiyringenden  Hydrops,  mag  Scharlach 
ncag^aageo  aei^i  oder  nicht  ^-  Wkd  ein  sehwadiUchee,  ela^'* 
fci,  blutarmes  Kind  während  einer  Scharlachepidepiie  von  djese^ 
Kiankhatt  argrjffUi  so  bekommt  e«  gawohnlich  nur  eine  sehr  ge- 
liage  HratemptiofL  uad  diaae  UA  auch  schnell  verübetgehend.  Schon^ 
am^hk  4.  ICaga^  bisFa|lan  avcii  erst  später,  stellt  sich  Oede^i 
a  den  Kadcheln  ein.  Jfuß  Cule  ist  gewöhnlich  Uelxi  und  etwaig 
«■«A  aber  dip  Da  bar  ist  aabr  unbedeutend,  fehlt  bisweilen  ganz 
die  Iimyi  vd  ÜMieJi  sind  bleich ,  die  Geaichtsauge  sind  etwas 
tingle iiiben,  Par.lUtt  ist  Uae%  enthalt  keine  Spur  von  Albumen 
ader  nur  eine  so  geringe  Menge  desselben,  dass  es  gar  nicht  in 
IriaashI  konn^»  PJbiÜp  in  Berlin  (Casper's  Wochensehrift 
Aval  l^iip)  .ml  KenrnedjinDubUn  (s.  diese  Zelteehrift)  haben 
Üb  dar  Art  JidtgethsJlL    Pia  Uiaaohe  dieser  Wassersucht  ist 


weniger  eine  RongesUoii  nach  den  Nieren,  alg  das  faeerstoffarme 
Blut,  welches,  wenn  ein  Antrieb  nach  der  Kutis  nnd  den  Ifieren 
in  Folge  der  Scharlachinfektion  stattfindet,  diesen  Prteess  nicht 
ansxufahren  Termag  und  somit  in  wisseriger  Ergiassnng  fShrt.  — 
Die  Diagnose  ist  leicht,  sobald  man  eine  Vntffrsnchnng  des  Urins 
Tomimmt.  Das  ginzllche  Fehlen  Ton  Atbnmen  im  Vrine  oder  wenig- 
stens der  insserst  geringe  Anthei)  desselben  nnd  das  Nichtdasein 
Ton  Blatkügelchen  oder  Exsadatk9rperchen  giebt  volle  Ansknnfti 
Ein  solcher  Urin  pflegt  auch  nicht  saner  'n  reagiren;  er  pflegt 
bisweilen  sogar  Torherrschend  phosphatisch  an  sein. 

In  dieser  Art  Ton  Hydrops  ist  Eisen  dasjenige  Mittel,  welches 
Tor  Allem  angewendet  werden  mvss.  Das  weinsteinsaure;  beson- 
ders aber  das  kohlensaure  und  auch  salxsanre  Eben  lisi  hier  an- 
gexeigt.  Man  kann  es  nach  Umständen  mit  Uttera  Mittein  Ttr- 
binden. 


Ich  schllesse  diese  Darstellung  mit  folgenden  S&fxen : 
1)  Es  kommen  nach  Scharlachinfektion  xwei  Arten  Ton  Wasser- 
sucht vor:  eine  nephritische  und  eine  animische.     . 

3)  Diese  Bezeichnungen  dienen  nur,  die  Quelle  oder  vielmehr 
das  Grundübel  anzudeuten,  wovon  die  Wassersucht  ein  Symp- 
tom ist. 

3)  Beim  Hydrops  nephrilicus  oder  der  gewdhnlichen  Schar- 
lachwassersucht  besteht  dieses  Gmndübel  in  einem  flberaus  konges- 
tiven, bis  zur  Entzündung  sich  steigernden  Zustande  der  Nieren. 

4)  Diese  Kongestion  nach  den  Nieren  ist  ein  eben  so  spezi- 
fisches Bestreben  des  Scharlachgiftes,  als  die  Kongestion  nach  der 
Kutis  und  die  Eruption  daselbst. 

5)  In  Folge  dieser  Kongestion  nach  den  Nieren  erzeugt  sieh 
daselbst  Exsudat  und  bei  Ruptur  von  Kapillargefissen  auch  wohl 
wirklicher  Bluterguss,  welches  Beides  mit  dem  Urin  sich  mischt 
und  diesem  die  dunkelbraune  iChokoladenfarbe  giebt. 

6)  Der  Gehalt  an  Albumen  im  Urin  ist  theits  das  Resnltnl 
dieses  entzündlichen  Exsudats,  theils  aber  auch  der  Entmischung 
des  Blutes,  welche  in  diesem  durch  das  eingedrungene  Scharlach- 
gift  begonnen  wird. 

7)  Durch  das  Exsudat  werden  die  kleinen  Geflsse  und  Rohr-^ 
chen  der  Kortikalsubstanz  theils  obliterirt,  theils  komprimirt,  wor- 
aus das  granulirte  Ansehen  derselben  entspringt;  die  ktpOlargefasae 


in  V^vfikakübiVuis  alii4  ak4a]ia ,  wie  die  mikroskopiiche  Unter- 
mcbnpg  ergiebt,  the^tf  leer,  theils  mit  E^sudatkügelchen  gefülUy 
^B  rolhet  Blut,  iroher  diese  Subetenx  eine  blaiMtrohgelbe  Farbe 


8)  Die  Tnbnlarsubetanx  der  Nieren  übernimmt  die  ganze  Tbä* 
tigkeit  der  Niere,  Ein  starker  Andrang  des  Bluts  und  Urins  nach 
&sea  Iheile  bewirkt  innerlialb  der  Tubuli  eine  Abstossnng  des 
EpitheliiUBs,  eine  Neuerxeuguni;  desselben  (analog  der  Eniption 
lad  Desquamation  auf  der  K^tis)  und  endlich  eine  Absonderung 
Ton  Albumen  mit  dem  Urine.  .     . 

9)  Die  gehinderte  Thatigkeit  der  KortUalsübsUni  der  Nieren, 
—  die  80  bedeutend  j^iodifixirte  Funktion  der  Tubuli  hindert  den 
▼eOea  Abgang  des  Harnstoffs  aus  dem  Blute. 

10)  Ukser  im  BIi^.  befindliche  Harnstoff  trägt  sur  Entmischung 
desselben  noch  bei  und  bewirkt  in  Verbindung  mit  dem  Scharlach- 
gifte  die  nervösen,  der  Narkose  ähnlichen  Erscheinungen :  Delirien, 
bma,  Sopor  n.  s.  w. 

11)  Dieser  Entmischung  des  Blutes  sowohl  als  dem  Bestreben 
iu  Scharlachgiftes ,  sich  durch  die  Kutis  zu  eliminiren,  ist  die 
viflserige  Ergiessung  beizumessen;  die  Ergiessung  in  die  serösen 
Höhlen  ist  lediglich  eine  Folge  der  stattgehabten  Entmischung  des 
Biates. 

12)  Die  Gefahr  der  Wasserergiessung  ist  abhängig  von  dem  Orte, 
vo  sie  stattfindet  und  Ton  der  grossem  oder  geringem  AktiTität, 
tk  damit  yerbunden  ist 

IS)  Die  Ergiessungen  in  seröse  Höhlen  sind  äusserst  gefahnroU, 
vlkrend  die  in  der  Kutis  Ton  geringerer  Bedeutung  sind;  von  den 
KigieiSBBgen  in  die  serSsen  Höhlen  ist  die  in  die  Bauchfellhohle 
veniger  gefährlich,  als  die  in  die  Himhöhlen  und  in  den  Herz- 
keateL 

14)  Je  grösser  die  Aktivität  des  Organismus  bei  der  Wasseis 
^^ii^uung  is^,  desto  geringer  ist  die  Gefahr;  denn  es  beweist 
ii€$€§^  iuB  das  Blut  noch  keine  bedeutende  Entmischung  erfah-- 
rai  hat 

15)  Solange  der  Urin  neben  seinem  Eiweissgehalt  noch  Spuren 
Ten  BlntextraYuat,  Yon  abgestossenem  Epithelium  darbietet  und 
sauer  reagirt,  ist  die  Gefahr  minder  gross,  als  wenn  der  Urin  hell- 
ftrbig^  pkosphatbch  und  dabei  sehr  eiweisshaltig  ist,  weil  dieses 
eine  sehr  bedeutende  und  fortgehende  Entmischung  des  Blutes 
tnseigt 


16)  Die  Behfiiifflting  iniis&  bei  blntiggeftribfim,  eiWttoMllgllt 
und  eaner  reagfren^eft  Ürine  darauf  ausgebieo,  dieKbngestibii  iHteh 
iijk  Nieren  zii  Termiddem  und  AM  flarAdoff  ycHen  Abgang*  m 
yerschaffen.  Eine  antiphlogistische,  saliniscbe  Behandlui»g,  M^ 
ingleich  diuretisch  sein  baim,  ist  hfier  indiifft. 

17)  Sobald  der  Urin  bei  seinem  Eiweissgehalie  blasagelb  wird, 
vnd  aufhört  sauer  zu  reagfren,  ist  die  antiphlogistische,  saliiiiiidie 
Behandlung  yerverflich.  Es  ist  alsdann  n^ythvendig^  d^  Entlnisellinig 
des  Blutes  entgegenzutreten  und  die  PksliiilSt  d^saelbett  m  fet-- 
mehren.  Die  Darreichung  Ton  Eisen  und  tenischen  Mitteln  M 
hier  durehaufe  notfawendig. 

18)  Dieselbe  Behandlung  ist  erfdfdeiKGli,  wenn  bei  einem 
sehr  abgemagerten,  animische»  Kittde^  itk§  yem  SehtfrhA  befldhii 
wird,  mit  sehr  geringer  Eruption  ndkt  adineU  Oedem  tUtf  einirtellt 
Wenn  hier  der  Urin  auth  heinAlbumen  oder  nur  #ehr  venig*  «M- 
hilt,  so  ist  doch  das  Bht  yon  sehr  geringer  Pketliitn^  daea  der 
Tod  erfolgen  würde,  wenn  nicht  ernstlich  dahin  geWiflt  wird,' ito 
Kastiiitat  dea  Blutes  au  yermeÜren» 


Kliflisclie  BemerJ^ungeii   über  das  Hüftgelenkübel 
{Coa^rtkroeaee)  der   Kinder,  von  B.  Philipg  in 

London  *}• 

Die  Krankheiten  des  Hüftgelenks  sind  ae  häufig  in  der  Kind* 
leit,  und  nehmen  meistens  eine  so  einate  Wendung^  dnaa  ibsn 
nicht  oft  genug  darüber  sich  ausspteehen  kann.  Zwar  hat  die 
Erfahrung  der  neuesten  Zeit  yiele  Punkte,  die  noch  yor  xwei  Bie- 
sennien  dunkel  waren,  in  ein  klareres  Liohl  gestellt,  aber  ea 
bleibt  noeh  sehr  yiel  au  unteraudien  und  zu  erforachen  lüfatig', 
und  wir  beAutaen  die  Gelegenheit,  die  uns  eihe  AmdU  yon  Fäl- 
len darbietet,  welche  jetzt  sich  in  unserem  Hospital  befinden,  nna 
Ulla  nach  unaerem  besten  Wisaen  über  diesen  Gegenatand  anax«- 
ajNTechen« 

In  dem  einen  Saale  haben  irir  einen  Knaben  ^  der,  wie  ack 
nicht  zweifle,  ah  einer  Bnftgelenftkraiddieit  leidet,  dbi^eirik  erUin 


*J  Nach  direkter  Mittheilong  ina  Deataehe  übertragen. 


mktu  Ztfcheii  iafUeUt,  «b  ein  geriiigea  Htailnii  odtr  Tklaebr 
ok  fiiiBgc*^  NtckMbkpptn  leg  «inen  Beines  beim  Gehen;  Schmerii 
evpiaJet  er  weder  beim  yUtsUehen  Druck  auf  das  H4%elenky 
«eh  bei  der  Drehug  dee  Beine,  noch  keim  Anfstinffen  mü  de» 
Fiis  md  dem  Beden}  dennoch  iakml  er  etwae,  uid  bietet  ein 
Bei^iel  det  sefenaAiiteD  dauü^atio  Bponianea^   eder  Lwcaü» 
ip^Mmea  dar,  velehe  man  inimer  ale  den  ersten  Grad  derKoxain 
thmkaka  h^lraehtet  *—  Bag^n  haben  wir  ia  dnem  anderen  Saab* 
ein  kleinea  lUdcbe»!  desaen  Debel  eeben  ein  klein  wenig  weiter 
geiickl  Ui;  es  lahmt  nteiHcii  ebenfalla  ein  wenig ,  and  kann  je* 
den  etaiten  Schlag  auf  fie  Fene  bei  anegeetrecktem  Beine,  oder 
jedaa  Anlilaa^fai  4eiMlben  ebne  'Schmers  ertragen,  allein  ei  ha« 
in  Sitftftbnk  selber  nach  der  Leistengegend  zu  eine  bis  :ram 
Sckmana  gesteigerte  Bmpfindliehkelt.  ~  In  dem  dritten  Saale 
kabea  wir  aia  Und,  bei  dem  das  Hüftgelenkftbel  noch  weiter  yoi^ 
ger&ski  isti  man  fühlt    eine  Sebwif pung  in  der  ^elenkgegend 
md  doe  Bfaiseiiken  einer  gefinrchlen  Nadel  in  die  schwappende 
Stella  giebt  eine  eitrige  FHlssigkeit;   es  hat  sich  hier  also  bereite 
fiter  gebSde^   der,   wie  es  scheint,   ansserhalb  des  Gelenks  sidi 
aageaammelt  bat,  nd  wiederholte'  Blaeenpflaster  haben  das  Debel 
aidil  beseitigt,  sonder«  ihm  nur  einea  mehr  chronischen  Charak-* 
ter  gegeben.  ^-  Wieder  in  einem  anderen  Saale  endlich  haben 
vir  einen  Knaben,  bei  dem  das  Hüflgelenkfibel  einen  sehr  akuten 
Charskter  aeigt;  bei  der  geringsten  Bewegnng  des  BeiM  kreischt^ 
irlsntanfTerSebmerx,  Blotegel,  Blasenpflaster,  Kalomel  mit  Oplu», 
kaben  die  akuten  Znfftlle  etwas  Termindert.  —  Ausser  diesen  vier 
lÜlen  haben  wir  noch  zwei  hier  so  eben  vor  uns;  bei  dem  einen 
Kranken  ist  das  Uebel  so  weit  gediehen,   dass  die  Yerrenkmig 
felistindig  gesdiehen  ist;  der  K^  dee  Oberschenkelbeins  befin- 
det sich  anf  dsm  Rücken  des  Barmbeins ,  und  es  ist  einstwelimi 
eine    gewisse   Rdie    eingetreten;    in   dem    anderen   Falle    hat 
dm  Biftgelenkttel  zu  einer  ziemlldi  rellstftndigen  Andiylese  ge-* 
flhct;  es  Ist  hier  fireilkh  noch  ein  Iitihm  möglich,   da  nameni«' 
hck  in  Beeng  auf  das  BAflgelenk  die  Blagwose   der  Anchylose 
Mehl  getiasehl  weiden  kann,  denn  die  Misheln  wm  das  Gelenk 
mkmen  bisweilen  eine  tetapleche  Starrheit  an  nnd  hindern  eine 
Ut  bng  die  geringate  Beweging. 

Mwohl  die  KeomrArdmke  nne  seht  häufige  Krankheit  Ist 
»d  oft  ndt  f  ölliger  Absehnmg  endigt,  so  Ist  doch  die  Gelege»- 
kelt^  hl  den  Mhem  Stadto»  die  B<3 Aaffenheit  der  kranken  TheUe 


IM 

itt  imUrsiicheDi  mt  selten.  Es  ist  dieses  ein  nnglAcklidi^  Ümtt 
stand^  weil  gerade  xu  einer  Zeit^  wo  durch  kräftige  und  entschie- 
dene Einwirkung  noch  am  meisten  genützt  werden  kann,  diiBDi|g-> 
BAse  unbestimmt  ist  und  eine  sehr  yerschiedene  Ansicht  suULmI« 
Einige  sind  der  Meinung,  dass  im  ersten  Stadium  das  Uehel  ans« 
serlich  Tom  Gelenke  seinen  Sitz  hat.  Andere  gUnben,  dass  die 
Krankheit  immer  innerhalb  der  Kapsel  beginne  nnd  ersb^sekudlr 
die  Parthien  äusserlich  vom  Gelenk  ergreife.  Nach  Einigea  nnml 
die  Krankheit  in  den  Gelenkknorpeln,  nach  Andern  in  demschwa«» 
migen  Theile  des  Gelenkkopfs  oder  der  Pfanne  and  wieder  andi 
Andern  in  den  Gelenkbändern  ihren  Anfang.  Es  wäre  ncharlich 
Yon  grossem  Yortheile,  wenji  wir  in  diesem  Punkte  su  einigsc 
Gewissheit  gelangt  wären.  Ist  im  frühesten  Stadium  der  Knmk- 
heit  das  Gelenk  in  seinen  innem  Theilen  noch  nicht  ergriffe^ 
so  erklärt  dieses  den  angegebenen  guten  Erfolg  derer,  weldiedcn 
Kranken  den  Fortgebrauch  des  Gelenks  gestatten  und  sie  nichfc 
itt  steter  und  anhaltender  Bettlage  verurtheilen,  die  natürlich  nicht 
ohne  Nachtheil  für  das  Allgemeinbefinden  ist  De  Haen  undb»* 
sonders  Dzondi  haben  behauptet,  dass  sie  in  allen  Fällen  nur 
die  Eztrakapsularform  oder  Coxarthroeaee  externa  angetroffenlift- 
ben^  Andere  längnen  das  gesonderte  Vorkommen  dieser  Form  gans 
und  gar.  So  weit  die  Ermittelung  an  Lebenden  zu  gehen  rer*- 
mag,  dürfen  wir  wohl  behaupten,  dass  die  Extrakapsulacfonn  mehr- 
mals bei  uns  vorgekommen  ist.  Die  Intrakapsularfocm  ist  jedoclü 
hei  Weitem  häufiger  und  seit  alten  Zeiten  bis  auf  die  neuesten 
Untersuchungen  ist  die  Ansicht  die  yorherrschende,  nach  welcher 
die  weichen  Theile  innerhalb  des  Gelenks  der  primäre  Sitz  der 
Krankheit  sind. 

Vor  nicht  langer  Zeit  befand  sich  in  diesem  Hospitale  ein 
Knabe,  der  an  Fieber  und  akuter  Entzündung  mehrerer  GeleAke, 
besonders  der  Hüftgelenke  litt;  zuletzt  bildete  sich  in  der  linken 
Fof f a  iUaea  ein  Tumor,  wie  es  schien,  ein  Abszess.  Nach  den 
Tode  fand  man  in  beiden  Hüftgelenken  die  Erscheinungen  einer 
sehr  lebhaften  Entzündung.  Eine  grosse  Menge  blutiger  FUssii^* 
keit  war  in  denselben  ergossen ;  die  Gelenkbänder  waren  im  höch- 
sten Grade  der  Entzündung;  die  Knorpelflächen  waren  theilwcäse 
zerstört,  von  der  einen'  Pfanne  war  der  Grund  durchlächart,  sa 
dais  eine  Portion  der  Flüssigkeit  in  die  Darmbeijtgrube  sich  er- 
goss  und  den  äusserlich  fühlbaren  Tumor  bildete.  Solcher  alcnln 
Vfrlaut  der  Koxarthrokake  ist  jedoch  seUen;  mtisteiis  ist  der  Vor« 


]at  ttm  ehniÜsAtr»  — -  Silid  wir  auch  thtt  die  Vorging«  bknef* 
Mbinüthoägwämni  iet  enten  Stadiums  der  Krankheit  niciil 
m  Dar^B ,  a o  baaüian  wir  über  die  letsten  Stadien  dersellmi^ 
nkr  genate  Aogabdn,  und  sie  xeigen,  dass  die  yeraadeningen 
lUann  denen  aimlidi  sind,  welche  in  anden  Geienlten  unter  sol^ 
cka  ItetttisdeD  ebenfalls  geftinden  werden.  In  einigen  Fällen 
liriMf  hatten  die  SptoTialhlnte  allein  gelitten,  —  in  andern 
aard«  OkeredkenkdlDopf,  in  den  meisten  jedoch  hatten  die  Pfanne 
lad  dto  an  lue  sich  ansetaenden  Binder  die  meisten  VerändenitH. 
^la  erftfven« 

Die  Bntstadang  inaerhalb  des  Gelenks  kann,  wie  die  aller 
aadtfl  Thefle,  sehr  Tersehiedene  Firmen  darbieten  und  su  sehr 
▼cnchiedeBen  Produkten  f&hren.  Das  Produkt  der  Entiündung  kann 
Bigaii  «hMT  sMsen  FliUsigkeit  sein,  die,  wenn  sie  in  grosser 
Ifaage  Terhanden  ist,  das  darstellt,  was  man  Gelonkwassersucht 
fwaanl  hat  BisweOen  geht  die^Entzftndung  nicht  über  diesen 
Effusahfaiana  (Stanley  ia  itümBäieo-ehirurgieal  TransäcHons) 
lil  ich  kann  nicht  mit  Petit  fibereinstimbien,  dass  diese  wies- 
ri^  Bfgfiesaung  Au  erste  Stadium  in  allen  Fallen  Ton  Gelenkeat- 
liaiaag  «uamache:  Es  kann  die  Entiündung  eine  Zeit  lang  auf 
Jie  weichen  Theile  des  Gelenks  allein  beschränkt  sein,  so  dass 
&se  anedMrelloD, '  und  bei  der  geringsten  Bewegung  den  lebhaf- 
testen (Sdüien  bewirken,  aber  diesen  Zustand  trifft  man  selten 
obae  gleichaeüiges  Vorhandensein  irgend  eines  andern  Produkts. 
Scbr  bald  werden  die  ligamentösen  und  knorpeligen  Strukturen 
lait  ia  die  Krankheit  hineingexogen  und  der  häuffgste  Zustand 
ift  der,  we  die  Eatsfindnng  der  weichen  Theile  des  Gelenks  xur 
Bildung  TOB  Eiter  innerhalb  der  Kapsel  geführt  und  die  Knorpel 
eine  UlaeratieA  erlitten  haben.  Jedoch  beginnt  nicht  jede  Intnn 
bperiar-Bataündung  des  Hüftgelenks  in  den  weichen  Theilen; 
Tiele,  -—  und  nach  Brodle  die  meisten  Fälle  —  beginnen  in 
iea  knerpdigen  Strukturen;  sicherlich  sind  aber  auch  die  Fälle 
aicht  eeiten,  no  die  knochige  Struktur  des  Femurkopfes  und  der 
Pfaaae  der  primire  Süi  des  Uebels  sind;  wir  haben  dayon  yiel- 
fache  Beweise  in  unsem  Sammlungen.  —  lieber  den  primären 
Sita  iaaBSitgelenkfibels  können  wir,  wie  erwähnt,  nur  dann  Aus- 
kaall  etlaageii,  wenn  wir  früh  genug  das  Innere  der  Gelenktheile 
aateiaadbatt  kdmien;  in  einem  spätem  Stadium  sind  alle  fiese 
IheBa,  —  die  Weichen  und  die  harten,  —  auf  gleiche  Weise  er« 
gfileft  «ad  deseiyanilirt.    Die  KnorpeUiächen  können  unaerstört^. 


Ittftriiiiert  «itr  0leH«»rebe  akgeltet,  oder  «fatrirt  od«  vt»- 
kitdoherl  (eksrnirt,  elbiibeiiikart)  gairorieli  ff«i]i  j  die  PCtfat  kiHi 
««irtifc  Bttntifft  sein,  date  ein  in  die  BeckenhMile  nkrendet  KeA 
fiilsttndeii  iet,  wihrend  der  Femarkopf  imveritdert  bttik)  waag^ 
kAth  kann  dieeer  GeleBkkepf  grtotentkeib  strstört  sein,  elme 
dMi  die  Pfanne  irgend  eine  Verindenuig  evUtien  kat  Die  ibitae 
Kapiel  katn  inmiltfln  aller  dieser  DaiorgaBleatianen  ike»  lailifil*- 
lil  beirahrt  kaben,  aber  anck  gänsUcb  eder  tkettirtiie  lanlirt 
aeML  Selcke  btdetttende  Verändenini^eB  gAen  aber  fnavrkdk  de» 
Gelenke  nickt  Tor,  ebne  dase  anck  die  ParÜiienBunlekefc  deKilbtttte 
tiffend  einer  Art  erfriSen  werden;  tdenatlee  eder  pnmlenle  In- 
illiatienen  küden  siek  nnd  eneufen  Senkongen  naeb  ▼•wcklala 
Ben  RickUui^n  kin  und  Könfeitionaabsaeese. 

Bemerkenswertk  ist  in  Beang  auf  die  HtMgebnbmMniaBg 
die  UnbeetlauKbiH  dea  VerkalUna  der  GeknUMcke*  n  elnaiite* 
Bei  grosaer  Zefeliraig  der  weicken  und  eelbit  der  karten  IMIe 
dea  CMeoka  bleibt  oft  ddr  Gelenkkopf  fest  m  der  Pfcnne  ittd  ^eht 
sogar  mit  ibr  eine  Anckylose  ein;  in  andern  Fdlen  dagvgea  fAk 
der  Kopf  sclinell  ana  der  Pfanne  kerans ,  selbst  wenn  elno  fiel 
geringere  Desorganbation 'stattgefunden  bat  Die  von  Stanloy 
mitgetkeiUen  Fdle  beweisen,  dass  die  ebengenannte  Lnxatton  dea 
Gelenkkopfbs  stattfinden  kann,  wenn  die  Desorganisation  innerkalk 
des  Gelenks  nur  gering  ist,  ja  selbst  ohne  Rnptnr  des  Kaspelbn^ 
des ;  In  den  meisten  Fällen  jedock  gekt  der  Luxation  4e«  Gelenk- 
kopisa  eine  bedeotende  Zerstörung  der  Weiditbeäe  itu  Gelenks 
lind  Roptnr  der  Gelenkkapsel  Toran«  Tritt  Luxation  etn,  so  kann 
der  Femutrkopf  nack  allen  den  Tersdbiedenen  Riektungen  hin,  die 
bei  der  traumatucken  Luzalion  mdgBck  eind,  dislotirt  «od  an  der 
neuen  Stelle,  wo  er  sick  festgestemmt  kat,  durck  eine  Art  neugu- 
bildeter  Kapsel  fixirt  werden  und  somit  ein  sogenanntos  filaekoa 
Gelenk  bilden. 

Im  Kindesalter  ist  kein  anderes  Gelenk  so  sekr  sur  Bfhnn*- 
kttig  geneigt,  als  das  Hdftgelenk;  dieser  Umstand  ist  aiekt  lelekl 
eiklirlkk,  besonders  wenn  man  bedenkt^  wie  beeekitst  iiesea  Oo- 
lenk  ist  Es  giebt  Wnndante,  —  Petit  ist  elaef  toft  Iknan, 
weicke  bohaupten,  dass  das  bier  in  Rede  stekende  HMtgelenk- 
leMeH  Imaler  durck  Kontuelonen,  durck  einen  IWH,  eine  QuotscbMf 
enIsUhe  und  dass  darin,  well  dergleliken  bei  Kindern  kinifr  ^ 
jener  Umstand  seine  Erklämag  finde.  Bei  viebn  Kftkken  jeduck 
kin«  nsan^   at  aafmerkaam  pan  sie  auck  bofragt,  kekio  inrch 


M,  Itoft  ote  ifttfjL  erUtogie  lontaftkn  ab  1lf^h#  MisAidff 
Mchttt-f  obflNihI  4i#0M  nkhte  gegen  jene  Behajiftiiig  erpeiA 
letek*  ne%  wu  irfl  SMier  feilen^  ei^  derf  nan  veU  aiUieliaMli 
4m  lef«iltge  QnteAvBgeli  BAt  hävilg  d«  tb  erregende  Ureache 
fntirkl  babeA  tdkgtä^  wo>  iweh  die  eofgfiltigvte  Nachfrage  4e»* 
^^ickan  mcki  ganriea«  ergtdkt.  Jedaftfalla  Un  ich  eher  geneigt» 
te4V;AlMichl  mich  anmaeUielMieD »  ale  der  Ten  BAettdi»  wddM 
hkmflM,  tos  alle  Fallf  im  rhenmatiaeher  Vnache  enUpräigeiw 
trYeii^dMi  nete»  aagl  Ds4ik4i».4le  kb  scAt  SO  Jakrexi  geeebe« 
kake».  ka«iile  niehl  ew  eiiia iger  mii  Betfiomtheil  Tan  Qtalaehaiip 
g«B  eier  Varetawahif  ea,  Sy^ilk  oder  Skrefetn  hefgekttel  weiw 
te,^  Ir  Itngiia  Di^i  4iei  dilfdi  diaae  Vraaeba»  EnlaAie 
ditg  im  HQftgeleiik  hevüergeaiifeii  wardea  kaittt,  alMn  e» 
fihi>f.«aiail  «r,  etoe  aoleh«  EnliHiidang  nie  in  openiaBe  LaiU"' 
im  9m»  IHaae  rhaiüiatMie  Rainung,  die  aeinar  AnaMM  naaii 
die  Itaeaeha  aa  fialer  eraalen  Kradihailaa  iai»  leHai  er  Yea  eiset 
OaiaaMcfcitsg  4ar  BaulanadAaeMuig  her«  beaendaw  daM,  waiH 
diiae  gerate  aiha  Aaüg'  ift.  Sei  Kindern  nan,  maiat  er»  taHa 
diMe  gaflUutfche  Erfcältaig  und  in  Folge  deraelben  die  Zvielh 
kabaag  dar  flantaniMclieidiuig  *)  heaandars  dann  eu»^  weu  die 
WirtüiaBiui  adar  Kindam&dchet  die  Ueineo  Kiader^  die  lia  a«l 
im  Ainia  tragen  »oIUeB ,  lun  sieh  ihr  Geaebäft  au  erlefechl#a% 
ud  des  kalltfi  Evdbodea  oder  feiMbUn  Raaen  oder  auf  ein  kaltaa 
SteiapHaatar  aelien»  DieKinderi  die  bis  dahin  lehrwacm  aaaea«» 
eikiUan  «iah  aladann  und  die  Erkiltung  irirft  sich  voHugsvwa 
aaf  du  Hfillgalejik.  —  I»  dieeer  Ansicht  Pxondi'a  liegt  »eher- 
iidk  Tiel  Hyf  othetiBchae,  daa  wir  nicht  annehmen  kennen.  —  Vtela 
andere  Anlorc^  halten  ^e  afcrofulöae  Konstitution  für  die  Emkpl^r 
Mache  dea  BUtgel^Aklaidenfl,  aber  ea  müsse  noch  eU  Aalaat 
kkin  kemamn,  damit  gerade  dieses  Gelenk  der  AblagernngsheeKd 
£ir  die  SkroCiilosia  verde»  a.  B.  irgend  eine  Quetschung  desselbeHi 
Larrey  hielt  die  Skrofuloais  für  die  dispoiiirende Ursache  in  dea 
Kiarikeil»  Rheumatismus  für  die  bei  Enfachaanen,  aUei«  bei  ieta-* 
tarn  ist  die  KaankheÜ  übemna  selteoi  trota  deasaQ)  daaa  bei  ihiM 
IkeuamMamen  aehr  hlufig  sind.  Rhemnatiamus  und  Skrofuleiia 
<dpi»  Hafirirkand  aein»  aber  jedenfalla  siAd  sie  nur  aia  sehr  wAr 
eatfaMii»  liatteicht  nuc  ab  komnUairende  Uraaahan  su  b^acblen« 


1*-  I  -  ' 


•) flaamAkuftea  (ttoriea),  die  bekanntlieh  bei  Dien di  ehm 
Aaim  aaiallas.  Retl 


I«  ist  s.  B.  sebr  gut  deakbir,  &um  eUe  Eontiuitii,  weldie  bet 
•Eiiem.kräftigen,  ganz  gesiindeii  Kinde  hannios  Torfiberg^,  bei 
elneii  skrofnldsen  Kinde  ein  ernatee  HftftleideB  bevirkoi  kamt. 
Wie  dunkel  auch  mancbe  die  Pathologie  und  Aetloleg^e  der 
Bflftgebnkenttündnng  betreffende  Pmkte  sein  mdgen^  ao  beden«« 
tan  aie  nichts  im  Vergleich  mit  der  Schirierigkeit,  irelshe  di» 
Diagnose  der  Krankheit  in  ihrer  frfihesten  and  für  die  Behandlaaig 
wiebtigsten  Periode  darhietet.  Wodnreh  kennen  wir  mit  Seatimml* 
heit  beweisen,  dass  die  Krankheit  da  ist  ?  Ist  es  der  Sdiinen,  ist 
es  irgmd  eine  Beeinträchtigung  in  den  Bewegungen  oder  ist  es 
irgend  eine  Deformität  imGliede,  wodurch  das  Daaein  der  Kranke 
lieit  in  dieser  früheren  Periode  bewiesen  wird?.  Der  Schmen, 
welcher  ton  mehreren  Autoren  als  ein  wichtiges  Zeichen  darge* 
stellt  wird,  ist  etwas  sehr  Wandelbares;  er  fdilt  häofig  und  ist 
er  Torbanden,  so  sitst  er  in  dem  einen  Falle  in  der  Hdfte,  in 
dem  andern  Falle  in  der  Leistengegend,  und  wieder  in  einem  andern 
Fdle  erstreckt  er  sich  längs  des  Oberschenkels  bis  um  Knie,  bis  A* 
wiitB  zum  Fttsse.  Besonders  ist  es  der  Schmen  im  Knie,  wd« 
eben  man  als  charakteristisch  fiar  die  Hüftgelenkentsündung  an« 
gegeben  hat$  dieser  Schmers  kann  so  heftig  sein,  dass  er  jede 
peint^Ue  Empfindung,  die  im  Hüftgelenke  selber  sieh  befindet, 
gleidisam  maskirt,  allein  er  kann  auch  fehlen  und,  wenn  er  da 
ht^  kann  er  von  ein  Zeichen  einer  gans  anderen  Krankheit  sein, 
ab  der  des  Hiftgelenks.  Andererseits  ist  dieser  Kniesduners, 
wenn  er  wirklich  als  eine  Erscheinung  der  Hfiftgelenkentsindnng' 
auftritt,  so  heftig  bisweilen,  dass  er  sum  Irrthum  verleitet,  nim<* 
lieh  dazu,  das  Uebel  im  Knie  su  sudien  und  darauf  allea  änt- 
liehe  Streben  hinzurichten  und  das  Hüftgelenk  gans  ausser  Acht 
au  lassen.  In  den  meisten  Fällen  wird  der  Schmen  im  Knie 
durch  Druck  nicht  gesteigert,  in  manchen  Fällen  jedoch  kann  der 
Kranke  auch  nicht  den  geringsten  Druck  ohne  die  heftigste  Pein 
ertragen;  es  ist  dieses  letstere  jedoch  ganz  besonders  der  Fall 
bei  hysterischen  Personen.  In  Bezug  auf  den  Schmerz  im  Knie, 
den  mehrere  Autoren,  wie  bereits  erwähnt,  für  eine  eharakteriaii'* 
sehe  Ecvcheinung  der  Hfiftgelenkkrankbeit  gehalten  haben,  hat 
m«l  ferschiedene  Regeln  aufzustellen  Tersucht,  aus  denen  man 
nodi  besMidere  Schlisse  hat  ziehen  wollen ;  man  hat  nämlich  be- 
hauptet, dass  da,  wo  die  Hfiftgelenkkrankbeit  rheumatischen  Ur- 
aK^ungs  iat,  der  Schmerz  denjenigen  Sehnen  entlang  sieh  eintreibe, 
welche  an  der  Innern  Seite  des  Scbienbeinhdefcers  sich  änaetsaia 


18i 

tni  täHj  ir#  dag  tJebd  skrophidSscii  Vrij^rnngi  ist,  der  SchoMr^ 
tieh  besoBdcrs  auf  die  Kondylen  des  Oberschenkelbeins  sich  be-» 
liehe.  Es  ist  keinem  Zweifel  nnterirorfen,  dass,  wenn  ein  R9h^ 
renknochen  an  einem  Ende  erg^ffen  ist,  der  Scinners  sich  oft 
Ml  tnai  anderen  Ende  erstreckt  nnd  anch  den  nlchstg^elegeneni 
laochen  trifft;  es  wird  dies  aber  meiner  Ansicht  nach  immer 
geschehen,  mag^  die  Erkrankung  des  Knochens  von  RbenmatisDtna 
oder  von  irgfend  einer  anderen  Ursache  herrfihren,  denn  was  de« 
Merschenkd  betrifft,  so  scheint  es  mir  in  Betng  auf  den  Sehmert 
fir  nicht  von  Bedentnng  in  sein,  ob  die  Krankheit  sieh  mir  aiC 
<le  PAinne  beschrfinkt,  oder  anf  das  Femnr  selber  sich  erstredt; 
ia  biideH  Ftilen  kann  der  Scbmen  im  Knie  vorhanden  sein  oder 
iMit  Es  ist  mdgUcfa,  dass  in  einigen  Fiilen  der  Schmera  an  der 
hmeien  Seile  des  Kniees  wie  man  Termnthet  hat,  Ton  einer  Fort^ 
flaninng'  deenelben  llngs  des  iV.  obiuraiorius  herrfihrt;  In  man-< 
dien  Fdlen  kann  der  Scbmen  in  der  H4fte  oder  im  Knie  seh^ 
beMg  sein,  in  manchen  andern  aber  wieder  so  gering,  dass  die* 
Bewegung  ohne  alle  peinTotte  Empündnng  Tor  sich  geht,  nnd  dasi 
ler  Kranke  das  Bein  nnr  etwas  nachschleppt,  ohhe  dass  die  Anf- 
■erksamk^  der  Umgebung  nnd  selbst  des  Arxtes  im  geringsten 
hl  Anspmift  genommen  wird.  —  Sehr  oft  bewirken  anch  Stdase 
anf  den  Trochanter,  das  Knie,  die  Ferse,  durchaus  keinen  Schinen 
iai  HMgelenk  nnd  die  Diagnose  ist  anch  bei  Versnchen  dieser 
Art  iweifelhaft;  ein  Verfahren  jedoch  giebt  es,  welches  selten  im^ 
Suche  liest,  nämlich  eine  plötiliche  Drehnng  des  Terdichtigen 
Beb»  nach  Innen.  Bei  dieser  Drehnng  bewegt  sich  der  Kopf  des 
Fcmir  mdir  gegen  die  Tiefe  der  Pfanne  hin,  Kopf  nnd  Plannif 
kemmen  ttR  einander  in  Beirflhnmg;  die  Binder  werden  ange*< 
•pannt  nnd  wenn  irgend  eine  Bntsündnng  im  Gelenk  TorhandeiF 
ist,  ao  mnss  es  sich  bei  dtescni  Hanoenyre  dnrch  einen  Sdmieraf 
bind  Ann.  Hiekst  selten  sind  die  Fllle,  wo  gleich  im  Anfang« 
ht  Krankheft  der  Scbmen  so  heftig  ist^  dass  man  gecwnnge» 
ist,  BInt  sn  enitiehen,  ein  Blasenpflaster  an  legen,  Herknr  m  ge^ 
bei,  nni  die  'geringste  Bewegung  anf  das  Strengste  sn  termeP 
den.  In  den  meisten  Pillen  jedoch  wird  der  Ant  nicht  dvrehP 
mldbtftadieinnngen,  sondern  dnrch  die  Anfinerksamkeit  der  Mat- 
ter nnd  ier  WirUrtn  anf  das  Uebel  geMhrt.  Die  Hntter  oder 
Üe  WMerln  letoerkt,  dass  das  Kind  das  eine  Bein  etwas  mehr 
idleppe,  dt  das  andere,  dliss  es  an  einem  davernden  Selunen« 
Idir  iMeatena  tu  ttow  peintoBen  Boipfladiing  in  demeelben  M^ 
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«^ft  siwse,  dft  es  diegai  Bein  imiiier  meht  Bthmt  Mmi  wötuAlUk- 
g^r  ftBbetft  ab  das  aadere.  Es  ist  schon  gesagt  wordaiiy  dasa 
aas  den  Scboiery,  weder  aus  der  Art  desselben,  nack  au«  Aem 
finadfle,  irgend  etiras  in  schliessen  sei;  so  watt  die  tiUMui^ 
laicht»  aleht  der  Grad  nsd  iKe  Art  des  Schmnea  isi  fcaiiUNB  Var* 
hilftnisji  aar  Krankhaft  des  Höflgelenks.  Daa  HöftgelaBk  kum  aahr 
hafüg  imd  in  grosser  Ansdahnnng  erkrankl,  nnd  der  ftcha^as  4a»» 
wA  Tarhaltmssmässig  sehr  gering  aain;  «benso  nmgiekehat  Im 
AUfemainen  aber  finfct  ein  gewisses  VerhäHBiaa  iwiachan  4mm 
Schmene  «nd  der  Heftigkeit  des  OelaiAübela  alatt;  hat  letataraa 
Otoiaa  tragen  nnd  dironiaehen  Charakter,  so  lat  der  Sebwan  ga»» 
wflhnlkh  nicht  hbftig;  ist  die  KraakheR  aber  aknt  and  aehiieU 
in  Ibnem  Vadanfe,  so  ist  der  Schiaen  bisweilen  farchlharr  I« 
manchen  FiiUeii  ist  der  Schmerz  nicht  «ahaltaad,  aoftdam  maabft 
Pansen ,  nnd  kommt  in  AofftUon,  die  bisweilen  in  ragehiiaa%f« 
Swkchenfinmen  sich  einstellen.  In  milderen  FjUlen  ist  4iesaa 
meistens  der  Fali,  aber  selbst  dann  kann  dorSehmera  dnrch  plota* 
liehe  Stosse  oder  durch  besondere  SteUnngen  des  Beines  erregt  wenden« 
Was  die  Stdrang  in  den  Bewegwigen  des  Beines  batrift,  aa 
iat  darana  sehr  ?iel  für  die  Diegnose  der  Krenkheit  an  enUiohmen« 
Bhe  noch  die  Anfinw'ksamkeit  dnrch  eine  Schmenempfindnng  sailena 
daa  Kindes  erregt  wird,  kann  schon  das  Schlofipen  oder  HInhett 
des  Beines  Argwohn  eraengen.  Es  kann  ein  Kind  nrnhervauaii 
anachelnead  ohne  irgend  eine  Zögemngi  ohne  irgend  eine  Uagei 
Keiaer  bemerkt  etwas  UagewihnUchea  >an  ihm,  aber  du  Ajaga  4ar 
Hüter  entdeckt  demmch  ein  geriagoa  NadbscUeppcn  dea  aiiia« 
Beins  oder  ein  Binkem.  Sie  maAt  den  Ant  daranf  anteerkaanf 
dieaet  nntenncht  genan  nnd  nnr  mit  der  angaatranglaaten  Aaif-* 
markiamkeit  erkennt  er  daa,  wo  die  Mntter  tot  ihn  eifcennt  haL 
Ikt  etaXted  lanfen  kann,  iat  aatMIch  dioaeaZaidian  re»  hainm 
Warthe,  ahor  aalkat,  wenn  das  Kind  schon  heniiriit^  Um  Btah 
Imm  «ehegt  werden,  ob  daa  Kind  wiiUich  hfnhl  adar  m*L. 
MK  dar  Z«il  tritt  daa  »nfcen  dentUehor  m  Angan,  indM  dna 
Brift  hei  ifowiasan  Sewagtngen  eine  atfailM^a  StoUlieit  ae<0i. 
BtaaeAdcM  ist  die  Fibigkeit,  dus  Bain  i«  atreabeni  so  wie  ferner 
daaNlba  avilMi  an  bairagen,  epsehweit;waa  ih$  Kiad  arit  dt« 
aisan  Mn  f n  dieser  Basiahmig  nicht  onatiariektai  Tmmaf,  ißm 
^Mwdbl  $§  w»  dem  geanndan  Baine  ndar  mit  HMe  dea  Ba«kaM 
an  emalaeiii  Dndmrh  bekammt  ea  efnan  alganiMmUcbon  4S«Bf 
dir  boi  baitem  andosinllabol,  wndvvb  IHiiimii  oAtatabt,  Mk  oUn 


M  wiiiiifinifli,  «ttl  dea  nan  ««^eicli  visder  «rireiiDl,  wdiiii  nü 

iki  «iMial  fcsehen  hat.   Dies  freiwillig«  Binbn,  wib  «s  fen«ttt 

vird,  oder  CkmdieaHo  tponhmeaj  entapriiigl  IkcUs  aua  den  SidkiiiBi% 

lar  bei  dK  Bewegiuig  entoteht,  tbeili  aus  der  Steifheit  d^r  Hvekeln; 

im  diaie  wUkvä  der*  luclit  freivUlig^  vo  üire  Wirkii«  einn 

SduBM«  «mei^;t  lach  die  Ergiaeemgeii  ia  die  Teifaireft  jnidMt 

«■  daa  flekak  iiemai  tragen  des«  kei,  dieJewefaogea  das  IMaei 

aeA  aelur  aa  leatkrinkaa,  and  «Inige  Aatoeen  giert ca,  dase  Ha 

AarfdbaaBg  4ee  Kapaeftaadee  ebeftfaUa  aa  dieaim  Keauttate  ifikrt 

h  eiaer  apiterea  Periode  det  KranUelt  wirken  aBe  dieee  Uraeduai 

■it  fiftaaerer  lateaaitil,  a«i  daa  Beki  wiad  kekieha  vcdkmuaen 

tnrt,  adbat  nack  eke  die  Oetedkilehea  sentdrt  aiad;  ietLeüt^vee 

eiagelialea,  aokaim  -eine  TallattadigeÄDcliTJasedaaKaaullat  aet% 

aMa  die  Bewegfokkeit  des  Beiaee  gaaau  keartkeiiea^  ea 

aian  niakt  blea  das  Ktad  mackt  ter  sick  kangelien  lasaaa  aad 

«ak  Bliti  dieser  Uatevaarfmag  kegoagen,   aoadeia  man  wmm  daa 

leakea  Mran,  aad  dann  mit  deaa  Beine  verackiidaiie  Baaegangea 

i,  ader  aie  danil  foraehmen  laaaen« 

Ba  kMnail  jedoch  eise  Periode  der  Krankkeit,  wo   aaek  dUe 

dea  Beiaca  *ala  aekr  wiclitiger  PuiAt  fir  die  Diagoeee  iat. 

ia  eiaeni  fidAerea  Stadinm  der  Krankiieit,  sobald  die  Eataaiidaai 

nüatiadig  aidi  entwkkelt  and  In  Folge  derselben  dae  Gelenk  aafv 

galiiaken  worden ,  pflegt  in  der  Leiate  oder  im  oberen  TkeUe  dei 

Merackenfcribeina  eine  gewisse  Vollbelt  bemerkbar    in  wardeaif 

dagagan  wird  Üe  Hinterbacke  k   ikrem  Anseken  taraadert,  als 

emheaat  abgdlaekt  aad  welk  nad  sieiit  biatter  ans  als  die  andeea» 

kayewiaatn  bade  cntaprhigt  dies«,  wie  Brodle  kemiwkt  kalk 

aaa  der  eigenthimlii'hoaSbidhmg  des  «Hiedee,  in  gißaaerem  Meaaea 

aher  waU-aae  demfllawegschwiaden  der  UaskeliL  Bieaes  Blawa^r 

wkaiaiea  det  Haakab  iat  eia  askr  keMeakaasweathea  Zctcksü» 

tkm  dar^aas  kün  raJarhiedeare  Zeiehsa  eiiier  fOakaadeaen  BßlU 

gakiabkiüitbeüi    Ba  kaiin  aotkamfacai  tot  Kiadef«,  die  elaeUka 

mmg  4ea  Beinet  kafam  ader  an  eine  baaUieit  im  Beamr  aelkit 

leiiaaL   lal  tdie  Saaatkett  so  waai  votgeeekrittimi  'daaa  aiak  EiMr 

hat,  i%  kaaa  die  AnaikweUang  aaek  ataekmea;  aie  laaM 

Hn  miiffifaat  tmd  daa  Zellgeweba  kann  Uematda  aaia^ 

Hai  Badem  keaikrtakt  sick  gawMuAsh  aaf  den  OkaoUmll 

iaa  BiataakmAels.    h  einer  apiieian  Periode,  iraMi  291  dea  £e»* 

iüiw^ett  «haa  ttaUmiiaa  lea  OheFsehedNHbopfiw  faüiiagekaBUian 

mi  aMakt  Mi  aii»  üeit^nagaitg  an  in  fcUfdreadan  SMii 


kemerkbar^  änd  swar  da,  wo  der  Kopf  its  Knoditiis  slAt;  Ihgegn 
WM  der  vntere  Theil  des  Oberschenkels  In  Folge  der  Uiifliifl(f- 
keU  der  Hvskeln  abgezehrt  und  mager. 

Die. Riehtang  des  Beins  bei  der  Hüftgelenkkranklieit!  erleidet 
■MnBigfache  Verindemngen;  es  kann  gebengt,  abdnzirt  oder  nach 
teaaen  oder  nach  innen  rotirt  sein.  Steht  das  Kind' tnfrvcht  knf 
boiden  Beinen ,  venn  diese  nebeneinandergestellt  und  beide  Ober- 
«ohenkel  gleiehsam  fliirt  sind,  so  erscheint  das  Bedken  mehr  gegen 
du  kranke  Bein  hingeneigt,  als  dieses  gegen  jenes,  nnd^  d€r 
Rnrapf  neigt  sich  dabei  etwas  nach  torn. 

Was  die  Linge  des  kranken  Beines  betrifft,    so  ist  dartter 
fiel  gesprochen  worden*    Im  Allgemeinen  hat  man  gelArt,    flu 
Bein  «ei  erst  ein  venig  yerktirzt,    dann  rerlingere  es  sfdi  und 
gegen  Ende    der  Krankheit   verde    es    wieder    in    einem    nodh 
Mheren  Orado  Terküni   Erst  in  nnseren  Tagen  sind  wir  darftber 
N  gfdsserer  Klarheit  gekommen.    Das  Verkfinen  des  Beins    ist 
aehon  seit  den  Zeiten  des  Hippokrates  angemerkt  worden ;  aber 
die  Verlingemng    scheint   erst  ton  den  arabischen  Aenten  aBge- 
ffthrt  worden  zu  sein.     Später  wurde  diese  letztere   ausser   Acht 
gelassen,  und  dann  erst  Ton  Petit  und  Mi^rgagni  wieder  nach- 
gewiesen, aber  nicht  hinreichend  erklärt.  .  Paletta  meinte,  dasa 
die  Verlängerung  des  Beins  ton   einer  Anschwellung  der  weidien 
Theile   innerhalb  des  Gelenks   herkommen.    Larrey   behauptete, 
dass  weder  die  Verlängerung  noch  die  Verkürzung  des  Beines  ein 
alehores  Zeichen  der  Luxation  desselben  sei.    Beides  könne  auch 
ehae  solches  Torkoinmen;   die  Verlängerung  entspringe  ifas  einer 
AnschweHung  des  Ligamentum  ieres,  wodurch  eine  gewisae  Her- 
terragung  des  Knochens  bewirkt  werde;  die  Verkürzung  hingegea 
entstehe  durch  die  Zerstörung  der  Gelenkflächen*    Hätte  Xarrej 
Aer  Recht,  so  könnte  weder  die  Verlängerung  noch  die  Verklirsmi^ 
80  bedeutend  sein,  wie  sie  wirklich  sich  zeigt.   H'unter  erkUMe 
die  Verlängerung  aus  einer  Depression  des 'Beckens,    ehenao   wie 
Morgagni.  Besonders  war  es  in  neuerer  Zeit' Brodle,  welcher 
iaa  einseitige  Sinken  des  Beckens  als  die  Ursache  der  Verlflnge- 
fvag  des  Beines  daraieUte ,   und   in   der  That  haben   sorgftltige 
Mesanngen    die  Richtigkeit  dieser  Ansicht  TeHkommen    erwieaeii« 
Frieke  leitete  die  Verlängerung  Ton  der  Paralyseder  Husfceln,  üa 
VeiUrznng  vea  ihrer  Zusammenziehung   her,    alleHn   es   erireiat 
atoh  dieses  als  ein  Irrtfaum.  —  Eine  dem  Auge  aaffaHende  Verlte* 
f*aag  oder  VefcUntoag  des  Belaa  6t  ein  gewSbattches  STmptom 


der  Blfkfriftiikknnkb^.    Allein  wenn  keine  Lnxatton  aW(  .  ge- 
finden  liat,  ergibi  eine  genaue  Meßeung  beider  Beine  ton  einem 
kcsÜBOiUn  Punkte  sum  anderen,  nämlich  Ton  dem  yorderen  obe- 
ran  Dem  des  Darmbeins  bis  zum  oberen  Rande  der  Knieaekeibe, 
ÜM  beides,    sowohl  Verlängerung  als  YeriLÜaung,    nur  schein- 
htt  ist    Han  erkennt,  dass'in  den  meisten  Fällen,   vielleicht  in 
iliea,  die  anscheinende  Verlängerung  niur  von  einem  Sinken  des 
Beckena  nach  der  kranken  Seite  hin  herrührt,   nnd  dass  die  an- 
scheinende Verktinung  ron  einer  Erhebung  des  Beckens   an  der 
knaken  Seite  bewirkt  wird,    welche   letitere  jedoch  selten   isl; 
aich  die  AbdukticA  .und  AddukMon.  des  Beins  iet  ton   denselben 
Dnutänden  abkinngig.    Mnn  n^uss  .nur  sehe,  sorgfältig  die  Messuiüg 
fsmehmen,  um  ein  gehöriges  Resultat  au. erlangen;  Vieles  hängt 
ren  der  Stellung  des  Beines  ab,  die  dasselbe  im  Augenblicke  der 
Messung  hat.    Nehmen  wir  das  Haass  swischan  dem  oberen  und 
Terderen  Dorn  des  Darmbeins,  und  dem  Kondyltis  des  Oberschei^ 
kelbcins,   oder   dem  oberen  Rande   der  Kniescheibe,   oder   dem 
Kaächel,  so  wird   durch  Addnktion  die  Linie  verlängert,   durch 
Abdaktion  verkfint,   und  die  grösste  Verlängerung  wird  erlangt, 
wenn  das  Bein  in  Addnktion  und  augleich  in  Streckung  gebracht 
ist;  die  kurseste  Linie  dagegen,   wenn  das  Bein  in  Abduktlon 
«ad  lugleich  in  Beugung  sich  befindet    Daraus  ergibt  sich,  dass 
die  anscheinende  Verlängerung  hauptsächlich  von   der   seitlicbea 
Seakung  des  Beckens  und  die  anscheinende  Verkürzung  hanpt- 
licUich  Ton  der  seitlichen  Erhebung  desselben  abhängig  ist    Dt 
dieie  anscheinenden  Kodifikationen  der  Länge  so  selir  von  der 
SteRing  abhängen,  so  ist  darauf  xu  sehen,  dass  wir  im  Stande 
tiad,  sie  au  beseitigen.    Könnten  wir  durch  Ziehen  oder  Heben 
des  Beines  ihm  seine  normale  Länge  wieder  geben,  so  würde  die 
Uagnaae  uns  weniger  Schwierigkeit  machen,  aber  häufig  ist  die-. 
•es  nicht  ausführbar;    das  kranke  Bein  ist  oft  fixirt  entweder 
durch  den  Schmers  oder  durch  irgend   eine  andere  Veränderung 
im  Gelenk,   und  die  nothwendige  Kraft  kann   nicht  angewendet 
werden;  jedoch  kann  Belehrung  sehr  nfitilich  sein,  dass  das  Kind 
dtt  gesunde  Bein  in  dieselbe  Stellung  bringe,    in   der  sich  das 
huk»  befindet. 

Wu  ist  nun  aber  der  Grund  dieser  seitlichen  Senkung  und 
Hebung  des  Beckens  ?    B  r  o  d  i  e  leitet  sie  von  der  vorherrschen- 
den ThäÜgkeit  gewisser  Muskeln  und  von  der  übelen  Gewohnheit 
dtt|[ianken,  die  leidende  Seite  au  echonen,  sie  möglichst  unthlMg 
SL  laee,  13 
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n  laMun  und  »Idi  mehr  auf  die  gesande  Seite  i«  slfilten;  daker 
die  Helnuig*  dee  Beckens  an  der  gesunden  Seite  und  das  Senken 
desselben  an  der  kranken,  die  Stellung  des  kranken  CHttedes  adir 
nach  Tome  hinaus  und  das  Vorstehen  der  groaeen  Zehe;  auch  die 
Schulter  und  die  Wirbelsäule  werden  durch  diese  Stdlnng  aut 
ergrÜTen.  Einige  Wundärzte  Terwerfen  diese  Brklärung.  Sie  be- 
haupten,  dass  die  eigenthfimliche  Stellung,  die  der  Kranke  seigt, 
Ton  einem  instinktiren  Mangel  (?)  in  ihm  herrMire;  ferner  daaa 
dieselben  Erscheinungen  auch  bei  denen  angetroffen  werden,  wei- 
che Tom  ersten  Auftreten  der  Krankheit  an  beständig  in  horisontaler 
Lage  gehalten  worden  sind.  Dieses  ist  aber  nicht  wahr.  Man 
hat  femer  die  Bemerkung  gemacht,  dasa  bei  einem  Hüftgelenk- 
kranken,  wo  das  leidende  Bein  sich  rorUmgert  leigt,  dieses  auch 
in  Flexion  und  Abduktion  sich  beündet  und  dass  diese  Posttaen 
ton  der  Crewohnheit  des  Kranken,  fast  immer  auf  -der  kranken 
Soite  zu  liegen,  herrühre;  die  Verkürzung  hat  man  auf  ähnliche 
Welse  zu  erklären  gesucht.  Andere  haben  wieder  behäuflet. 
Kranke  der  Art  liegen  immer  auf  der  gesunden  Seite;  das  kranke 
Bein  ist  dabei  gegen  das  Becken  hin  geneigt,  adduitrt  und  nnch 
innen  rotirt  Ben  nett  meint,  dass  in  den  Fällen,  wo  in  einem 
Mhen  Stadium  der  Krankheit  Beugung  und  Rotation  des  Beine 
nach  aussen  sidi  einstellt ,  dieses  der  Auadehnung  der  Gdemk- 
hohle  durch  Flüssigkeit  zuzuschreiben  sei;  die  in  einer  satteren 
Periode  eintretmde  Beugung  und  Drehung  des  Beins  nach  insen 
schreibt  er  dem  Umstände  zu,  dass  die  erweichte  oder  zersUhrte 
Celenkkapsel  nicht  länger  4er  Muskelthätigkeit  ein  mechaniscbeB 
Hindemiss  entgegensteUt;  Adduktien  und  Flexion  seien  alsdann 
die  nothwentigen  Resultate. 

Es  gibt  jedoch  eine  Verlängerung  und  Verkürzung  des  Beins, 
die  nicht  scheinbar,  sondern  wirklich  ist,  —  aber  so  lange  4ec 
Gelenkkopf  die  Pfanne  nicht  yeriassen  hat,  ist  sie  nur  unbe- 
deutend. Tritt  aber  der  Kopf  aus  der  Pfanne  -heraus ,  ao  ist  die 
Veränderung  der  Länge  des  Beins  sehr  deutlich.  Einige  Autoren 
behaupten,  in  einer  frühen  Periode  der  Krankheit  auch  eine 
wirkliche  Verlängerung  des  Beins  angetroffen  zu  haben,  allmi  es 
mag  wohl  die  Messung  nicht  richtig  Torgenommen  worden  sein»  — 
Wie  es  sich  auch  mit  diesem  Punkte  teibälten  m§ge,  so  ist 
Eines  ganz  sicher:  üxirt  man  nämlich  das  Beeken  mner  Leiche 
gmiz  fest  auf  einem  Tbche ,  etveekt  Mde  Beine ,  bringt  die  Km»- 
ihel  genau  an  einander  und  schneidet  die  Kqpsel  oben  ein^  so 


mkt  ma»  dfB  Kopf  dM  F#)Qmr  nack  auMtn  foridiM  und  gtia 
feit  gagen  die  obere  Wand  der  Pfamie  gedrängt ,  aber  aidit 
gefea  da«  Gnuid  derselben  aufrulieiid;  dariHia  enUpringt  allein 
wben  eine  Yerlängerang,  ahar  nur  eine  «ehr  geringe.  Oeffnft 
«aa  das  Kafuelband  gans,  ohne  dasa  daa  Ugam.  t0re$  ?erle4at 
aird,  so  iKfirH  dar  CkknUE^pf  n^h  eiwßM  mehr  Tom  Grunde  der 
Pfaane  entfernt,  das  Bein  wird  noch  ein  wenig  mehr  Terlangert, 
iker  auch  dann  ist  4to  Verlangamng  nur  sehr  nphedenlend. 
Werde«  dio  Ka^rpflfiberange  der  Knochen  entfernt  und  dasselbe 
^perimanl  gemacht,  *  so  wird  imaer  noch  daa  Bein  etwas  rer* 
ilagert  aain,  aber  .nücht  in  iemsejAen  Grade.  Diese  Experimente 
Itoaaa  weni^atens  .-baüiraifon,  dass  jede  Ursache,  welche  im 
Stande  ist,  de«  Kopf  4pß  Femar  ron  dem  Grunde  der  Pfanne 
bjaweganhel^n,  wohl  eine  wirjkliche  Verlängerung  bewirken  kann.  — 
Na  Verlingenittg  Imbü  auch,  40  gering  aie  sonst  .sein  mag)  von 
der  Anschwellung  ißt  welchen  Theile  innerhalb  der  Pfanne  o^dar 
lea  knochigaa  und  undexen  Ablagerungen,  oder  ron  SynoTi)»!'- 
•Jor  anderen  Kiavdaten  herkonimen.  Bei  der  Leiche  1m«( 
nch  die  VerUqgening  des  Beins,  wenn  auch  noch  der  Kopf  in 
dir  Pfanne  ist,  damomalriren ,  wie  wir  geaeigt  haben;  dürfen  wk 
akcf  schliaaaen,  dasa  beim  Lebenden  dieselben  Ursachen  dieselben 
Wirknagen  haben?  Ich  glaube  ja.  Ob,  wie  Einige  ^ngenonunen 
haben,  dar  biaweUan  krankhaft  yergrösserte  Umfang  des  Gelenk- 
kepfee  eine  Verlängerung  dea  Gliedes  bewirken  könne,  ist  zwei- 
blhafL  Rust  behauptet  dieses;  eines  ron  beiden,  meint  er, 
amsse  gaachehen,  wenn  der  Kopf  des  Femur  krankhaft  sich  ter- 
giässert,  —  entweder  misse  sich  die  Pfanne  auch  erw.eitem, 
um  den  Kopf  aufsunehmen,  oder  dieser  müsse  dlslosirt  oder  min- 
destens müsse,  falls  eine  Dislokalion  nicht  statt  findet,  eine  Vea- 
erung  des  (jiliedes  folgen.  —  Was  die  Verkürzung  des  Bei^s 
ift,  so  ist  nicht  au  beawcafeln,  daas  sie  durch  Veränderungen 
bn  Volnmen  its  GeleiAl^pfQa,  oder  durch  Vertiefung  der  Pfanne 
ader  endlich  durch  2^ratörtt«|[  der  Knorpdüberzüge  bewirkt  wer^ 
iitn  kann.  Die  «98  solcher  Ursache  entspringende  Verkuraujig 
kann  aber,  wie  Khon  früher  erwähnt,  nur  gering  sein.  Eine 
wirkliche  Verkürzung  iiiii  wahren  Sinne  des  Worts  ist  lediglich 
das  Resultat  der  Dislokation  des  Gelenkkopfes.  Ich  theile  nicht 
Üa  Ansicht  derer,  welche  meinen,  dass  Muskelkontraktion  irgend 
oine  bedeutende  Verkfiraung  au  bowirken  ^m  Stande  sei;  ich  bin 
ttetaeugly  daaa.  auch  das  kräftigste  Andrbven  des  Gelenkkopfes 
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an  die  obere  Wand  der  Pfanne  keine  merkliche  Yerkfirsang  n 
erzeugen  Termag,  wenn  nicht  der  Gelenkkopf  oder  der  Hals  4^ 
Femnr  oder  die  Pfanne  irgend  eine  FormverändeniAg  erlitten  hf^U 
Ist  aber  der  Gelenkkopf  ans  der  Pfanne  hinaus  auf  den  Rfick^ü 
des  Darmbeins  gedringt ,  so  ist  der  Grad  der  Verkiirzvng  ab- 
hangig Ton  dem  Punkte,  wo  der  Kopf  des  Knochens  sich 
befindet. 

Die  Hüftgelenkkrankheit  kann,  wie  schon  .angedeutet  worden, 
sehr  akut  beginnen  oder  eine  Zeit  lang  still  und  heimtückisdi 
sich  fort  entwickeln.  Die  allgemeinen  Erscheinungen  werden 
demnach  sehr  verschieden  sein.  Ist  das  Leiden  des  Hüftgelenka 
ein  akutes,  so  wird  die  allgemeine  Aufregung  sehr  beträchtlich 
sein;  ist  es  dagegen,  was  meistens  der  Fall  ist,  trager  Natnr, 
so  tritt  erst  dann  allgemeine  Reisnng  ein,  ifenn  Eiterung  sich 
entwickelt  hat.  Es  treten  alsdann  die  gewöhnlichen  Zeichen  her- 
Tor,  welche  eine  bedeutende  suppuratire  Thatigkeit  lu  begleiten 
pflegen ;  der  Kranke  bekommt  nämlich  einj  taglich  sich  wieder- 
holendes Fieber,  zehrt  ab,  wird  schwach,  und  bekommt  einen 
sehr  kranklichen  Gesichtsausdruck,  und  sobald  sich  um  das  Ge- 
lenk eine  sehr  bedeutende  Menge  Eiter  angesammelt  hat,  nimmt 
das  Fieber  den  Charakter  des  hektischen  an.  -^  Es  hängen  die 
allgemeinen  Erscheinungen  von  den  rerschiedenen  Stadien  dar 
Krankheit  ab  oder  yielmehr  diese  letzteren  werden  zugleich  nach 
den  allgemeinen,  so  wie  nach  den  ortlichen  Erscheinungen  fest- 
gestellt. Man  hat  sehr  verschiedene  Stadien  angenommen; 
Einige  nehmen  zw*ei  Stadien  an,  welche  sie  die  der  Entzündang 
und  die  der  Eiterung  nennen.  Andere  bestimmen  die  Stadien 
nach  der  Stellung  des  Gelenkkopfes;  das  eine  Stadium  dauert,  so 
lange  dieser  in  der  Pfanne  sich  befindet  und  das  andere  beginnt, 
wenn  er  die  Pfanne  verlässt  Wieder  Andere  tadeln  diese  Ein- 
theilung,  da  die  Dislokation  des  Gelenkkopfes  nicht  nothwendi- 
gerweise  mit  zum  Verlauf  der  Krankheit  gehört  Ich  meinerseits 
bin  auch  geneigt,  zwei  Stadien  anzmehmen,  und  es  scheint  mir 
natfirlich,  den  Zustand  so  lange  als  im  ersten  Stadium  stehend 
zu  betrachten,  als  der  innere  Gelenkapparat  noch  keine  Stdrang 
erlitten  hat  Das  zweite  Stadium  beginnt  mit  dieser  Zerstdrang 
und  dauert  bis  Ende  der  Krankheit,  mag  diese  in  Dislokation, 
in  Anchylose  oder  in  Tod  ausgehen. 

In  den  mebten  Fällen  tritt  die  Hfiftgelenkkrankheit  ganz 
TOB   selber    ein,    ohne    wirkliche ^    äussere   Veranlaaanog;    die 
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Symptome 'sind  mtist  dunkel,  und  nicht  gehörig  mirkiri,  aber 
die  Art  nnd  Weise,  wie  sie  anftreten,  ist  gröstentheils  abhängig 
nm  dem  GesandheltstiiBtande  des  Kranken.  Entwickelt  sich  das 
leiden  bei  einem  kr&ftigen,  gestinden  Kinde,  so  kennen  die  Er- 
idielnnngen  sehr  entschieden  und  deutlich  herrortreten;  gewöhn- 
lich aber  kommt  die  Krankheit  nur  bei  sehwachlichen  Subjekten 
tor,  bei  denen  sie  dann  auch  in  ihren  Hauptafigen  yerwischt  er« 
Kheint  Ist  die  Krankheit  die  Folge  einer  Verletzung,  eines 
Stosses  oder  einer  Quetschung,  so  treten  die  Symptome  akuter 
Qod  deutUcker  herror.  Der  Schmerz,  der  eintritt,  ist  anfangs 
■ehr  wandernd  als  fixtrt,  und  es  dauert  lange,  ehe  derselbe  die 
inhnerksamkeit  auf  das  Hdftgelenk  hinzieht.  Der  Kranke  kann 
in  dieser  Zeit  oft  Druck  ohne  alle  Pein  ertragen  und  bisweilen 
selbst  eine  stoss^de  oder  hfipfende  Bewegung;  der  Schmerz,  über 
den  der  Kranke  klagt,  sitzt  bisweilen  im  Knie,  bisweilen  in  den 
ihöcheln,  bisweilen  in  der  Ferse,  und  ist  sehr  geeignet,  irre 
IS  leiten«  Das  kranke  Glied  bietet  um  diese  Zeit  entweder  gar 
keine  oder  nur  sehr  geringe  Veränderungen  dar,  höchstens  eine 
geringe  Steifigkeit,  und  ein  kaum  bemerkbares  Hinken.  Später 
aber  zeigt  sich  die  Stellung  des  Beins  sehr  deutlich;  sie  besteht 
gevöhttlich  in  einem  ziemlichen  Grade  Ton  Beugung  mit  Abdnk* 
Kon  und  Rotation  nach  aussen  und  einer  anscheinenden  Ver- 
liogerung.  Diese  frühen  Symptome  sind  jedoch  selten  von  irgend 
einer  allgemeinen  Störung  begleitet,  ausser  wenn  das  Subjekt  an 
nnd  für  sich  schon  ein  sehr  schwächliches  ist;  in  solchem  Falle 
plegen  Fieberstörungen  Torhanden  zu  sein,  die  auch  bei  krälli» 
gerea  Indfriduen  sich  dann  und  wann  einstellen.  Brodle  meint, 
lass  das  Auftreten  der  Fiebererscheinungen  nicht  Ton  der  Kräf- 
ligkeit  oder  der  Schwäche  des  Subjekts,  sondern  gänzlich  davon 
abhänge,  welche  Farthte  zuerst  ergriifen  worden.  Ist  es  die 
Synorialhaut  gewesen,  so  ist  nachBredie  der  Schmerz  anfangs 
weniger  heftig  als  später  und  erreicht  nie  die  Höhe,  welche  er 
10  dem  Falle  erlangt,  wo  die  Krankheit  Tom  Knochen  selber  aus- 
geht; femer  wird  in  jenem  Falle  der  Schmerz  durch  Bewegung, 
nicht  aber  durch  Druck  der  Knochenflädien  gegen  einander  rer^ 
■ehrt,  wahrend  es  in  diesem  Falle  sich  umgekehrt  yerhält,  und 
endlich  kann  bei  primärer  Affektion  der  Synorialhaut  der  Kranke 
die  Last  des  Körpers  besser  mit  dem  leidenden  Gliede  stützen, 
ab  wenn  die  Knochenenden  die  primär  ergriffene  Parthie  sind. 
Ich   gestehe ,    dass    sehr    riel    Wahres    in    dieser    Behauptung 


198 

B  r  0  d  i  e's  liegt  und  auch  meine  Erfthrnng  hat  mich  dtrtiif  gt" 
fibrt.  Ist  der  Knochen  znerst  ergriffen,  so  ist  der  Schmen;  an- 
fangs gewöhnlich  gering  und  rorübergehend ;  spater  wird  er  stir- 
her,  fixer  nnd  dauernder;  er  kann  an  einem  besonderen  Punkte 
seinen  Sitz  haben  oder  nach  yerschiedenen  Richtungen  im  Gliede 
binschiessen ;  gewöhnlich  wird  er  gegen  Nacht  heftiger;  der 
Kranke  kann  oft  nur  Erleichterungen  haben,  wenn  er  sich  und 
sein  Bein  in  eine  gewisse  Lage  bringt,  deren  Störung  ihm  dann 
ein  lautes  Wehgeschrei  entreisst.  In  Tielen  Fillen  ist  der  Srhmerx 
heftiger  im  Knie  als  in  der  Hüfte  und  gewöhnlich  wird  er  sehr 
gesteigert,  wenn  durch  irgend  eine  Bewegung  des  Gliedes  die 
kranken  Fliehen  gegen  einander  gedrängt  werden.  Nach  einiger 
Zeit,  mag  die  Krankheit  primär  im  Knochen  oder  in  der  Sjmo- 
Tialhaut  begonnen  haben ,  wird  auch  die  Form  de?  Hinterbacken 
bedeutend  Terändcrt;  die  der  kranken  Seite  Terliert  ihre  Kon- 
vexität, wird  abgeflacht  und  welk,  und  unterscheidet  sich  be- 
deutend Ton  der  ider  gesunden  Seite.  Ist  der  Synoyialapparat 
zuerst  affisirt,  so  ist  anfänglich  eine  Art  Anschwellung  in  der 
Leistengegend  sowohl  als  in  der  Hinterbacke  rorhanden,  aber 
nach  einiger  Zeit  wird,  wie  bereits  erwähnt,  der  letztere  abge- 
flacht und  mit  ihr  auch  die  Leistengegend. 

Aus  dem  bisher  Gesagten  ergibt  sich  zur  Genüge,  dass  die 
Hfiftgelenkkrankheit  in  ihrem  Verlaufe  sehr  wandelbar  ist;  sie 
kann  nach  einigen  Monaten  mit  dem  Tode  endigen;  sie  kann 
Jahre  andauern  oder  es  können  alle  Störungen  sich  rermindem, 
sich  ganz  rerlieren  und  dann  ohne  wahrnehmbare  Ursache  plötz- 
lich mit  grosser  Gewalt  ron  Neuem  henrortreten.  Die  Krankheit 
kann  auch  mit  Heilung  endigen,  obgleich  wir  oft  yergeblich  dar- 
nach streben;  sie  kann,  wie  es  in  zwei  Fällen  bei  uns  im  Ho- 
spital gewesen  ist,  mit  Luxation  und,  wie  in  einem  Falle  auch 
in  unserem  Hospital,  mit  Anchylose  endigen.  —  Die  Schrift- 
steller sagen,  dass  während  der  ersten  Periode  der  Krankheit  der 
Ausgang  in  Zertheilung  der  häufigste  ist;  d.  h.  dass  alsdann  die 
alnorme  Verlängerung  und  der  Schmerz  sich  rerlieren,  dass  das 
Becken  seine  normale  Stellung  wieder  nehme,  und  dass  die  Be- 
wegung durch  nichts  beeinträchtigt  sei.  Meine  eigene  Erfahrung 
steht  leider  im  Widerspruche  mit  dieser  Angabe.  Freilich  ist  in 
der  ersten  Periode  der  Krankheit  die  Verrenkung  des  Gelenkkopfes 
ein  sehr  seltenes  Ereigniss,  allrin  der  Uebergang  der  Krankheft 
aus  dem    ersten   in  das   zweite  Stadium    wird   in   der    grössten 


Mikfiilil  ^r  Fill»  sieht  TnliiAderi.  Sei  es  nu,  dtst  Ktngel 
iB  ]i<Uii%i0  Sov|^»  und  Pflege,  oder,  dass  andere  ungünstige 
iUMre  VerhaitatMe ,  oder  endlich,  dass  eine  schlechte  äntliche 
Behandiiuig  diesen  nachybeügen  Einflnss  ansübt^  wir  in  unserem 
Ihspstale  halen  nur  sehr  irenig  F&lle  im  ersten  Stadium  heilen 
Mken.  «—  Ich  wiU  noch  einmal  hier  hura  den  Uebergang  der 
eisten  in  fie  zwlsite  Feriode  schildern  und  letztere  etwas  niher 
tagcben*  Während  der  ersten  Periode  der  Krankheit  ist  das  lei- 
tade  lein  gebeu^,  afcduairt,  nach  aussen  rotirt;  der  obere;» 
verdere  Dorn  it$  Barmbeine  steht  an  der  kranken  Seite  gegen 
te  der  gesunden  Seite  mehr  vor;  das  tsidende  Glied  ist  anschei- 
lead  ferlingisrt,  und  der  Kranke  ist  meistens  bestrebt,  auf  der 
leidenden  Seite  sa  liegen.  So  wie  die  sweite  Periode  beginnt» 
viid  der  ObeKsehenkel  noch  mehr  gebeugt  und  abduzirt,  aber 
Bsch  innen  rotirt;  der  erwähnte  Dom  steht  gegen  den  der  ge^ 
naden  Seite  weniger  Ter  und  der  Kranke  liegt  am  liebsten  auf 
te  gesunden  Seite.  Während  dieser  zwei  Perioden  der  Krank- 
biit  kann  das  Uldeade  Bein  nicht  blos  eine  scheinbare,  sondern 
nck  eine  wirkliche  LängeuTerinderung  erfahren,  und  zwar  durch 
AflJitafnng  von'  Flüssigkeit  in  der  Gelenkhöhle  und  durch  späte- 
na  Anstritt  dieser  Flüssigkeit  nach  aussen;  es  können  sich  um 
<tt  Gelenk  hemm  Abszesse  von  Terschiedener  Form,  Grösse  und 
Riditang  bilden,  bisweilen  kann  der  Eitererguss  durch  Oeffnungen 
la  die  Beckenwand  dringen  und  innerhalb  sich  ansammeln;  mei- 
•tcQs  jedoch  senkt  «sich  der  Eiter  längs  des  Oberschenkels  hinabi 
Ist  die  Krankheit  so  weit  gediehen ,  so  ist  det  Tod  ein  sehr  hau» 
figes  Ende  derselben  und  er  wird  gewöhnlich  herbeigeführt  durch 
&  reichliche  und  anhaltende  Eiterung  und  das  damit  rerbundene 
hektische  Fieber.  Heilung  tritt  freilich  auch  bisweilen  ein,  abet 
bit  nnr  auf  Kosten  einer  Anchylose  oder  einer  Luxation;  in 
jedem  dieser  Fälle  ist  der  Proaess  sehr  langwierig.  Die  Lutatioii 
kaui  jede  Varietät  darbieten;  der  Kopf  des  Femur  kann  auf  den 
Rid^en  des  Darmbeins,  in  das  eirunde  Lech,  auf  das  Schaambein» 
ia  die  Darmbeingrabe,  ja  selbst  durch  die  Pfanne  hindurch  in 
Ae  Beekenhöhle  getrieben  seilt  $  meistens  jedoch  findet  man  ihn 
nf  dem  Rücken  des  Darmbems,  bedeckt  rom  Gluiäeu»  medim$ 
nd  ^orvus;  da,  wo  er  sich  an  der  Aussen  wand  des  Beckens  he* 
ladet,  bildet  er  sich  oft  eine  Höhlung  oder  Vertiefung,  also  eine 
Art  neuer  Pfanne,  während  die  normale  Pfanne  sich  ausfüllL 
Wodurch  aber  wird  di«  Dislokation   des  Gelenkkopfes  bewirkt? 


Wir  luiLen  iits$n  Pimkl  schon  besprochen  and  wir  usemaiito 
haben  keine  entschiedene  Ansicht  darüber.  Wir  glanben,  data 
sich  mehrere  Bedingungen  rercinigen  mnsaen ,  damit  die  Luatloii 
▼er  sich  gehe.  Die  Anhäufung  innerhalb  des  Gelenkes,  mag  aia 
in  festem  oder  flüssigem  Stoffe  bestehen,  mnsa  sehr  bedanteni 
sein,  wenn  der  Pfannenrand  ToUstandig  erhalten  und  diese  sogar 
noch  yertieft  ist.  Ist  aber  der  Pfannenrand  geschwunden,  so  ha* 
darf  es  nur  einer  geringeren  Anhäufung,  um  den  Kopf  anslur 
treiben,  und  die  Richtung,  welche  er  nimmt,  wird  davon  ab* 
hangig  sein,  wo  der  Pfiuinenrand  am  meisten  geschwqnden  iaL 
Die  Erfahrung  hat  gelehrt,  dass  diese  Luxation  selten  frühes  ga* 
schiebt,  als  bis  das  leidende  Bein  gebeugt,  abduairt  und  nnck 
innen  rotirt  ist;  es  tritt  also  offenbar  noch  die  Bedingung  ei% 
deren  ich  schon  früher  gedacht  habe;  durch  die  Rotation  i»» 
Beins  nach  innen,  Terbunden  mit  Abdnktion,  wird  der  Gelenk- 
kopf  am  meisten  vom  Grunde  der  Pfanne  entfernt,  und  wenn  taiu 
hierbei  de?  hintere  Rand  der  Pfanne  als  geschwunden  gedacht 
wird,  so  bedarf  es  offenbar  nur  einer  geringen  Anstrengung,  wn 
den  Gelenkkopf  nach  hinten  auf  den  Rücken  des  Darnüwina  su 
luxiren.  Fast  immer  markiren  sich  alle  diese  sekundären  Luza* 
tionen  gani  rollstandig,  aber  die  Erscheinungen,  die  sie  dar- 
bieten, sind  nicht  gani  übereinstimmend  mit  denen,  die  die  nach 
derselben  Richtung  gehenden  primären  Luxationen  gewahren  las- 
sen; bei  den  primären  Luxationen  auf  den  Rücken  des  Darmbeina 
s.  B.  ist  der  Fuss  nicht  immer,  wie  bei  der  sekundären,  nach 
innen  gedreht,  er  kann  auch,  wie  bei  der  Fraktur  des  Femnr- 
halses,  nach  aussen  gedreht  sein. 

Ueber  den  anderen  Ausgang  der  Krankheit  in  Anchylosis, 
der  sehr  selten  ist,  habe  ich  nur  wenig  au  sagen;  ich  habe  schon 
erwähnt,  dass  man  sich  hüten  müsse,  die  durch  tetanische  Starr- 
heit bewirkte  Steifigkeit  des  Gelenkes  für  Anchylose  xu  halten. 
Die  Anchylose  selber  kann  einen  rerschiedenen  Grad  xeigen;  sia 
kann  bis  zur  wirklichen  knochigen  Verwachsung  gehen,  oder 
auch  nur  in  Knorpel  bestehen. 

Ehe  ich  zur  Darstellung  der  Prognose  und  Behandlung  über- 
gehe, will  ich  noch  einmal  einen  Blick  auf  die  Erkenntnisa  der 
Krankheit  werfen.  Eines  der  frühesten  Symptome  bt,  wie  wir 
gesehen  haben,  der  Schmerz;  dieser  Schmerz  bat  aber  keiiien 
sicheren  Sitz;  wandert  oft  umher  und  erscheint  heute  in  dem 
Hüftgelenk,   morgen   in  der  Leistengegend,   am  folgenden  Tage 


te  bk,  Md  dann  «rieder  hn  Knddiel.  Wie  schwierig  ist  es 
lickl,  in  fielen  dieser  Falle  die  Krankheit  Ton  RhenmatisrnnB  tu 
uteneheiden*  Seibsl  das  blose  Schleppen  oder  Hinken  mit  dem 
Bfiae  «id  etir  konstanter  Schmen  im  Knie  ist  kein  richtiger  Be* 
vds  fir  das  Hüftgelenkleiden«  Wir  hatten  Tor  Knriem  einen 
FiU,  wo  ein  solcher  Knieschmera  mit  ein  Symptom  eines  Psoas- 
Ahüewes  war,  und  in  einem  anderen  Falle  war  mit  dem  Schmene 
ffiaken  vnd  Senknng  des  Beckens  Torbnnden;  nnd  es  war  den- 
iMh  nicht  Hüflgelenkkrankheit,  sondern  nnr  eine  Ischias»  Viele 
kfiUrische  Ltidoii,  besonders  wenn  der  hysterische  Schmen  im 
Hiftgebnk  oder  im  Knie  seinen  Sita  hat,  simuliren  bald  diese, 
kU  jene  Krankheit  und  sen^  anch  das  entafindliche  Hftftgelenk^ 
kiisB.  Bs  kann  ein  Schmen  Im  Hfiftgelenk  nnd  im  Knie  Tor- 
ksMJea  sein  nnd  selbst  durch  Bewegung  und  Druck  sich  steigern, 
iBiitt  es  steht  gewAnUch  der  Schmen  in  keinem  Verhältniss 
si  den  ihrigen  Eracheinnngen;  der  Schmen  ist  überaus  heftig, 
üt  Empfindlichkeit  ist  sehr  bedeutend ,  aber  der  Knnke  xelgt 
licht  die  andersen  Erscheinungen ,  die  auf  ein  eiterndes  Hfiftge* 
ieak  leuten*  Gewöhnlich  fehlt  die  Abmagerung,  der  kränkliche 
Geiishtsaaadmck ;  das  pldtdlche  Aufschrelen  in  der  Nacht,  kun 
M  ieUen  die  Symptome ,  die  bei  einem  ausgebildeten  Hüftgelenk« 
ItUen  nicht  xu  Milen  pflegen.  Bisweilen  bemerkt  man  in  der 
Nike  des  Gelenks  eine  aufgetriebene  Stelle  und  man  Tcrmeint, 
eisen  Absiess  Tor  sich  zu  haben;  man  legt  den  Finger  auf, 
glnbt  Fluktuation  zu  fühlen,  senkt  einen  Troikar  ein,  aber  es 
tritt  kein  Biter  ans  und  die  ganze  Annahme  eines  Abszesses  war 
eiae  Tiuschung.  In  manchem  Falle  beruht  die  seitliche  Senkung 
in  Beckens  auf  einer  schiefen  Stellung  der  Wirbelsäule ,  wodurch 
üt  eine  Bein  gegen  das  andere  yerlängert  oder  yerkürzt  er- 
ichelnt,  so  dass  man  geneigt  sein  möchte,  eine  spontane  Luxe- 
Um  anzunehmen*  Zieht  man  in  solchem  Falle  den  Knnken  nackt 
iBi  and  stellt  ihn  Ter  sich  hin,  so  erkennt  man  alsbald  die 
•cUele  Stellung  der  Wirbelsäule  und  sieht  den  Irrthum  ein.  Ich 
kibe  oft  Fälle  gesehen,  wo  hysterische  Schmerzen  im  Hüftgelenk 
ttd  im  Knie,  yerbunden  uHt  einem  geringen  Schiefstand  der 
Wifftelsioie  so  sehr  ein  Hüftgelenkleiden  simullrten,  dass  die 
Kranken  Monate  lang  in  diesem  Irrthume  mit  Schröpfen,  Blasen* 
pIssCer,  Fontanellen,  Haarseil  u.  s.  w.  behandelt  worden  sind. 
Aaskunft  gibt  nur  eines  Theils  das  Alter  der  Kranken,  anderen 
Iheils  dar  Gerichtsansdrnck,  nnd  endlich  das  Vorhandensein  ani* 


lerer  hyeterfscher  Erscheimmgeii.  Viele  FiUe  Ton  Mos  lijeterl- 
scher  AffekHon  des  Beine,  die,  wie  es  gewöhnlich  der  Fall  iel, 
glücklieh  aUieCen ,  sind  denn  als  vollendete  Heilangen  des  wahren 
Hüftgelenkleidens  irrthümlich  angegeben  worden.  Man  ransa  bei 
solchen  Fällen  der  Diagnose  sehr  behutsam  sein;  man  kann  Ver- 
dacht hegen,  dass  man  mit  einer  Hüftgelenkkrankheit  an  than 
habe,  aber  man  kann  nicht  mit  Sicherheit  darüber  sich  auaapr»* 
chen,  bevor  nicht  noch  andere  wichtige  Erscheinungen  daa«  ge* 
kommen^  sind. 

Wes  die  Prognose  der  hier  in  Rede  stehenden- Krankkeit 
betrifft,  sa  mnss  ich  gestehen,  dass  meine  Erfahrnng  in  den  lela* 
ten  zwei  Jahren  sich  nicht  besonders  günstig  stellt,  wnd  Ich 
glaube,  dass  andere  Aerxte  mit  mir  übereinstimmen«  In  diesem 
Hospitale  Ist  freilich  in  der  genannten  Zeit  ddt  ein  einaigw 
Kranker  am  Hüftgelenkübel  gestorben,  aber  es  sind  wohl  meh- 
rere, die  hier  bei  uns  im  Hospital  waren,  und  dann  wieder  hei^ 
ausgenommen  worden  sind,  in  dieser  Zeit  zu  Hause  geatarben. 
Da,  wo  der  Tod  nicht  das  Ende  war,  sind  unheilbare  Verkrup- 
pelungen,  als:  Luxation  und  Anchylose  eingetreten,  in  wenigen 
Fällen  nur  ist  die  Krankheit  glücklich  beseitigt  und  der  Kranke 
allmähiig  geheilt  worden.  Das  Resultat  ist  natürlich  von  meh- 
reren tJmständen  abhängig.  Einige  glauben,  dass  je  früher  in 
Leben  sie  auftritt,  desto  unheihoUer  sie  sich  stellt;  idi  halte 
mieh  nicht  für  berechtigt,  dieser  Ansicht  beizutreten.  Weit  mehr 
kommt  es  auf  die  Konstitntion  des  Kranken  an;  ist  das  Kind 
kräftig,  so  sind  wir  im  Stande,  energische  Mittel  anzuwenden 
und  dann  möglicherweise  die  Krankheit  zu  beseitigen^  ist  ea  aber 
schwächlich,  so  ist  die  Aussicht  auf  Erfolg  geringer;  auch  bähen 
wir  weit  mehr  Hoffnung,  das  Uebel  aufzuhalten,  wenn  die  Ur^ 
Sache  desselben  eine  zufUlige,  als  wenn  sie  eine  konstitutionelle 
gewesen  ist.  Ich  brauche  kaum  zu  sagen,  dass  da,  wo  dns 
Hebel  Ton  langer  Dauer  ist,  und  eine  beträchtliche  Desorganisa- 
tion statt  gefunden  hat,  nur  geringe  Hoffnung  auf  Yolktindige 
Heilung  gehegt  werden  kann. 

Da  das  Hüftgelenkübel  sehr  häufig  bei  schwächlichen  «ad 
skrophulosen  Subjekten  vorkommt,  so  hat  man  die  Behandliing 
Tonugsweise  gegen  die  skrophuldse  Diatheee  zu  richten  geancht 
Ich  meinerseits  kenne  kein  Spezifiknm  gegen  die  Skrophelavehti 
ich  habe  immer  jeden  Fkll  verschieden  behandelt,  und  zwar  ridi* 
tete  ieh  mich  nach  den  Symptomen,   die  sieh  darboten i   indem 


ich  ik  Skrophel^cht  fär  nichts  Anderes  ansah,  ak  Ar  eine  alW 
gfBftB«  Schwäche  der  Organfeation ,  und  also  diejenigen  Mittel 
HUle,  die  mir  in  jedem  einzelnen  Falle  am  besten  geeignet  er- 
tcbienefft,  die  Brnahrang  des  iDdlTldnnms  %n  verhessern,  und  seine 
Kenstitirtioii  m  heben.  Es  messen  demnach  die  Mittel  in  jedem 
(iaselnen  Falle  je  nach  den  indiridnellen  Umständen  yariiren.  E» 
gAt  elift  Anndmittel,  auf  welches  die  meisten  Aente  gegen  alle 
Skrepbelkrankheiten  ein  grosses  Vertrauen  setzen,  und  dieses  Mittel 
ut  der  Leberthran.  Ich  habe  es  yielfach  benutzt,  und  in  einer 
grossen  Anzahl  von  Fällen,  wo  die  Gelenke  ergriffen  waren,  ohne 
wirklichen  Erfolg  gefanden;  in  manchen  Fällen  hat  es  sich  sogar 
Bicktheilig  erwiesen ,  indem  es  die  Verdauung  störte  und  Diarrhoe 
kMeifilirte,  in  einigen  wenigen  Fällen  schien  es  eine  gute  Wir- 
kung iv  haben,  indem  es  den  Kranken  gut  nährte,  und  durch  die 
▼ftrbessemng  des  allgemeinen  Zustandes  auch  auf  das  LokalQbel 
gfnstig  wirkte« 

Die  üeherzeugung,  dass  das  Hfiftgelenkübel  sehr  energischer 
■ütel  bedürfe,  findet  sich  schon  im  60.  Aphorismus  des  Hippo-^ 
krttes  Kunde  gethan;  und  es  war  bekanntlich  das  Glfiheisen^ 
welches  TOn  den  griechischen,  romischen  und  arabischen  Aerzten 
angewendet  worden  ist  Erst  im  yorigen  Jahrhundert  hat  man  die 
Behandlung  des  Hüflgelenkleidens  auf  bestimmtere  Regeln  zu  basiren 
gesucht.  Petit  hält  vollständige  Ruhe  ffir  ein  nothwendige» 
Kltel  und  yerbindet  damit  wiederholte  Blutentziehungen,  die  dem 
Kräflesustande  des  Kranken  jedesmal  angepasst  sein  müssen;  ausser* 
dem  Wendel  er  örtliche  Reizmittel  an.  Später  wurde  gelehrt,  dass 
Ar  die  erste  Periode  Ruhe,  antiphlogistische  Mittel  und  Gegenreiie 
mit  einer  passenden  allgemeinen  Behandlung  yerbunden  nothwendig 
seien;  in  der  zweiten  Periode  sei  es  nothwendig,  Abszesse  zu  öff-* 
Den,  wenn  solche  yorhanden  sind;  und  die  Bildung  eines  künst- 
lidien' Gelenks  zu  begünstigen^  wenn  eine  Luxation  statt  gefunden 
hftt,  und  die  Bildung  dner  Ancbylose,  wenn  Luiaiion  nicht  ein^ 
getreten.  R  u  s  t  war  es ,  der  das  Glühelsen  wieder  in  Anwendung 
brachte  und  mit  fjfanz  besonderer  Dreistigkeit  benutzte.  In  der 
That  hat  das  Glüheisen  sich  in  yielen  Fällen  so  bewährt  gezeigt, 
dass  es  mir  nöthig  erscheint,  die  Angabe  yon  Rust  mit  kurzen 
Wvrfen  hier  anzufahren.  Er  geht  yon  dem  Gesichtspunkt  aus,  dass 
fie  Krankheit  immer  Im  Innern  der  Knochenenden  beginne ,  und 
er  (heOl  sie  in  yier  Stadien ;  Entzündung  der  inneren  Knochenhaut, 
IRxcraUen,  Luiatlon  und  Folgefibel.    Im  ersten  Stadium  soll  erst 
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der  Schmen  dnrch  Bluteg^el  und  Bäder  bemhigt,  und  dann  kriftif  und 
anhaltend  Merknrialfialbe  eingerieben  werden;  im  xveiten  Stadinm, 
nämlicli  in  dem  der  Verlängerung  des  Beins,  müsse  das  Glüheisen 
kräftig  gehandhabt  werden,  im  dritten  und  vierten  Stadium,  näm- 
lich dem  der  Yereitening  und  Luxation  sei  eine  Radikalkur  nicht 
mehr  mdglich.  Er  hatte  Glüheisen  von  verschiedener  Form;  einige 
derselben  bestanden  aus  drei  oder  vier  Radien ,  die  etwa  nenn  bia 
xwdlf  Linien  von  einander  getrennt  waren;  für  einen  Erwachsenen 
war  der  mittlere  Radius  oft  vier  und  bisweilen  fünf  bb  aechs 
Zoll  lang.  Später  benutxte  Rust  ein  einfaches  Glüheisen,  mit 
*  dem  er  dieselben  Striche  sog,  welche  früher  durch  das  Aufaetaen 
des  mehr  susammengesetxten  Glüheisens  bewirkt  wurden.  Den 
ersten  Brandstrich  machte  er  in  der  Richtung  des  ischiadiachen 
Nervs;  den  zweiten  längs  der  Grube,  hinter  dem  grossen  Trochan- 
ter;  den  dritten  über  den  grossen  Trochanter  selber.  Der  längere 
oder  kürzere  Kontakt  des  Glüheisens  richtete  sich  nach  der  Tiefe 
der  Brandwunde,  die  man  erreichen  wollte.  Waren  Abszease  ringe  um 
das  Gelenk,  so  öffnete  sie  Rust  mit  grossem  Schnitte  und  fürchtete 
nicht  den  Eintritt  von  Luft  in  die  Abszesshöhle;  seiner  Ansicht 
nach  ist  es  nicht  die  Luft,  welche  eine  übele  Veränderung  in  der 
Absonderung  hervorruft,  sondern  mehr  die  zum  Grunde  liegende 
Djskrasie  und  die  fehlerhafte  Thätigkeit  der  Theile.  Um  dieae  in 
eine  kräftigere  Aktion  zu  setzen,  fuhr  er  mit  dem  Glüheisen  über 
die  Theile  hin ,  nicht  um  die  Brandwunden  zu  vertiefen,  sondern  nur 
um  sie  zu  reizen,  und  sobald  die  dadurch  bewirkte  Spannung 
nachgelassen  hatte ,  machte  er  eine  Oeffnung  in  die  Abszeashöhle, 
um  den  Eiter  herauszulassen.  Für  eins  der  besten  Mittel,  eine 
Adhäsion  der  Abszesswände  zn  bewirken,  hält  Rust  das  Haaraeil 
oder  die  wiederholte  Anwendung  des  Glüheisens.  —  Andere  Wund- 
ärzte gaben  den  Hoxen  vor  dem  Glüheisen  den  Vorzug,  weil  sie 
weniger  schmerzhaft  und  grausenerregend  sind.  —  Sehr  ver- 
schieden von  Rust  spricht  sich  Brodie  aus.  Er  nimmt,  wie  wir 
schon  erwähnt  haben,  zwei  Hauptformeln  an,  nämlich  die  Synovial- 
entzundung  und  die  Vlzeration  der  Gelenkknorpel.  Zur  Verbesserung 
des  allgemeinen  Znstandes  empfiehlt  er  eine  passende  allgemeine 
Behandlung.  Oertlich  empfiehlt  er  antiphlogistische  Mittel,  beson- 
ders Kataplasmen,  bis  die  akuten  Symptome  beseitigt  sind.  Dann 
sollen  Gegenreize  angewendet  werden,  besonders  Blasenpüaster, 
und  noch  später  reizende  Einreibungen  u.  s.  w.  In  der  zweiten 
Form  der  Krankheit  erklärt  er  vollständigste  Ruhe  in  horizootuler 


Up  ftr  nolhwendig,  um  die  Anebylose  in  begfinsligen;  FmiUh 
uUen  Jkilt  er  unter  gewissen  Umßdnden  für  ralhsam,  vill  sie 
ban  Unler  den  Trocbenten  gelegt  wissen*  In  einigen  Fällen  zeigen 
nck  Fontanelinn  fiber  den  Pensor  Pasciae  Femoris  sehr  wirksam« 
SbU  die  Fentanellen  mit  Erbsen  offen  zu  halten,  reibet  er,  sie 
ivei  bis  dreimal  täglich  mit  blauem  Gallitsenstein  (gepnWertem 
Nkvefelsaurem  Kopfer)  lu  bestreuen.  Ist  der  Schmerz  im  Gelenk 
Mkr  heftig,  so  rathet  er  zu  einem  Haarseil  in  der  Leiste  über 
teKrnrelnerren;  sind  Abszesse  zn  öffnen,  so  gibt  er  der  Lanzette 
4ea  Yerwurf ,  und  ausserdem  hilt  er  das  Bein  stets  in  warmen 
lUaeO  eingewickelti  —  Roux  hingegen  yerwirft  alle  die  reizen* 
ica  kanterisirenden  Mittel,  weil  sie  seiner  Ueberseugung  nach 
kine  woMthatige  Wirkung  haben;  nur  Blasenpflaeter  will  er  ge- 
ftstten,  und  hdchstens  dann  und  wann  eine  Mexe.  —  Einige  andere 
WoBÜnte  reden  dem  äusseren  und  inneren  Gebrauch  der  Merku- 
riiiien  A$§  Wort« 

Die  hier  mitgetheilten  Angaben  über  die  Behandlung  der 
Hiftgtlenkkrankheit  ndthigen  mich  zu  einigen  Bemerkungen.  Es 
iit  keinem  Zweifel  unterworfen,  dass,  wenn  durch  ärztliche  oder 
^luetische  Einwirkung  die  Konstitntion  yerbessert  werden  kann, 
fiel  geschehen  müsse,  allein  es  ist  oft  sehr  schwierig.  Ich  glaube, 
lue  nur  selten  Syphilis  etwas  mit  der  Krankheit  zn  thuu  hat, 
ebwohl  einige  Wundärzte  diese  Meinung  gehegt  haben;  Skrophulo- 
ns  ist  leider  häufig  mit  der  Kranklieit  yerbunden,  aber  jeder 
Ant  weiss,  wie  schwierig  es  ist,  diese  Diathese  zu  modifiziren, 
allein  es  musa  freilich  yersucht  werden.  Dzondi,  yon  seiner 
Uee  der  rheumatischen  Schärfen  ausgehend,  brachte  seine  Kranken 
ia  ein  heisaea  Bad ,  dessen  Temperatur  so  hoch  gesteigert  wurde, 
iis  der  Kranke  es  nur  ertragen  konnte;  ein  solches  Bad  gab  er 
jrfen  Tag,  oder  einen  Tag  um  den  andern;  zn  gleicher  Zeit  wen- 
^  er  echweiastreibende  Mittel  an,  machte  Einreibungen  und 
Teierdnete  Einwickeiungen  in  FlanclL  O'Beirne  gab  Herkur 
^is  nr  digemeinen  Affeklion  des  Körpers ;  ich  habe  hieyon  manchei^ 
ki  Gotes  gesehen,  aber  nichts  yon  dem  Baryt,  welchen  Firondi 
«■dLiafrnnc   zur  Verbesserung   der   Konstitution   empfohlen 

Die  örtliche  Behandlung  ist  es,  yon  der  wir  am  meiaten  zu 
Men  haben,  und  hier  sind  zu  nennen:  Ruhe,  richtige  Liigerung^ 
nÜpUogiatische  Mittel  und  Gegenreize.  Was  zuyörderst  die  Ruhe 
so  ginubo  ich,  dass  Qur  wenige  den  Nutzen  derselben  b»- 


•Iralen  werden;  eie  ist  nach  meiner  Anaicht  das  wichügsie  EliANit 
«der  Behandlung,  und  sie  muss,  ven  welchem  Alter  der  Kranke  auch 
aet,  und  in  velchem  Stadium  die  Krankheit  sieh  auch  bafinien 
.mag,  forlgeaetit  werden,  l»ia  jedes  Gefühl  ton  Unbehaglichkeit  oder 
Pein  geschwunden  ist.  Es  ist  aber  nicht  immer  leicht,  dies«  Krankan 
in  steter  Ruhe  xn  erhalten.  Ein  festes  Lager,  bestahtnd  $ns  ainar 
Matratae  mit  einem  weichen  Leder  bedeckt,  oder  ein  King  mu 
GuHa-Pereka  genau  nach  dem  Becken  und  dem  Oberschanfcal  ge- 
formt, wird  dasu  sehr  xweckmassig  sein.  Einige  haben  yefsudit, 
den  Kranken  dadurch  in  Ruhe  au  erhalten,  dass  aie  die  Fnaae 
und  Beine  nebeneinander  legten  und  sie  mit  Binden  umwieke llan ; 
Andere  empfahle/i  die  lange  Seilenachiene,  wie  aie  bei  BriUhen  im 
Hfiftgelenke  angewendet  wird;  allein  im  Aligemeinen  wird  aie  aehr 
schlecht  ertragen.  Die  Haltung  des  Körpers  in  einer  bestimmten 
und  ruhigen  Lage  kann  auf  yerschiedene  Weise  bewirkt  wer4en ; 
ich  habe  Falle  gesehen,  wo  die  doppelt-geneigte  Ebene  dem  Zwecke 
am  Besten  entsprach.  Sie  paast  aber  nicht,  wenn  etwa  Anehylose 
in  Aussieht  steht,  in  welchem  Falle  eine  anhaltende  Streckaiig 
nethwendig  ist  Die  richtige  Stellung  des  Gliedes  ist  demnach 
neben  der  Tolhtindigsten  Rübe  desselben  ein  sehr  wichtigea  Moümeat 
■far  die  Behandlung.  Bedenkt  man,  dass  das  Bein  selber  geneigt 
ist,  in  Beugung  xu  verharren,  dass  aber  bei  der  Beugung  der 
Oelenkkopf  am  meiaten  aus  der  Pfanne  sich  entfernt,  so  ecgibt 
aich  daraus,  dass,  so  lange  nicht  Luxation  bewirkt  ist,  der  Beu- 
gung nackt  nachgegeben  werden  dürfe.  Eben  so  wenig  darf  das 
Bein  so  liegen,  dass  der  Fuss  nach  aussen  oder  innen  rotiri  iat; 
ibei  der  Rotation  nach  innen  wird  das  Kapaelband  angespunni  und 
es  entsteht  leicht  Druck,  Entxündung,  Erweichung  oder  ISaera- 
iion«  Ist  der  Oberschenkel  gegen  das  Becken  gebeugt,  abioxirt 
und  nach  aussen  gedreht,  so  werden  die  Binder  innerhalb  oder 
ausserhalb  des  Gelenke  angespannt;  diese  Lage  sieht  man  jedoch 
weit  seltener  bei  den  Kranken,  als  die  der  Abduktion  mk  Sin- 
wartedrehnng,  Beindet  sich  daa  Bein  in  Streckung,  so  ioigt  dnimns 
oo«k  nicht,  daaa  damit  keine  Tendetts  aur  Dislokation  Terhonden 
aetn  kann;  diese  kann  erfolgen,  wenn  mit  der  Streckung  xtgleicli 
Adduktion  und  Rotation  nach  aussen  oderAdduktion  und  Retotien 
jmck  innen  yerbnnden  iat  Iat  aber  das  Glied  geetretiit,  «nd  liegt 
fonnu  pardlel  mit  derAxe  des  Rumpfes,  so  daaa  der  Fuea  g«9n4e 
jiach  Torn  steht  und  weder  nach  innen  noch  nach  auaaen  gadreki 
isly  ao  iat  du  Gelenk  nirgends  geifannt^  un4  keine  Reixung  aar 


ipütaiiea  IiHxatian  foriiaiiden.  DeaBoch  hake  ich  jede  f ewai^» 
Mie  Slnckung  ffir  achlecht,  weil,  wenn  sie  zu  weit  getrieben 
wird,  der  yordere  Theil  der  Kapsel  eine  tclunerxhafie  Spannung 
•rteidet.  Ich  empfehle  demnach  massige  Streckung,  d.  h. 
Sirecknng  mit  geringer  Beugung  «des  Knieas.  Will  man  einen 
Apparat  anwenden,  um  das  Bein  in  dieser  Lage  u  erbalten,  so 
MM  er  immer  ¥on  der  Art  «ein,  dass  er  durchaus  keinen  jin- 
litUgtn  Dnick  aaf  den  Trochanter  ausübt  Mit  dieser  danasn- 
dm,  ahar  miasigcn  Streckung  kann  aehr  gut  eine  geringe  Trak- 
im  Terbinden  werden,  die  gana  besonders  daiu  dient,  den  yam 
kack  der  Theila  innerhalb  des  Geknks  herrührenden  Schnmv 
a  nlisigeft.  In  der  That  aind  die  Hauptbedingungen  ffir  jede 
weitere  Kur:  1)  airengste  Ruhe  und  S)  solche  Lagerang,  wobai 
der  Oharschenkel  in  massiger  Streckung  und  anhaltender  TrakAioi^ 
M  geaiAgar  Beugung  im  Kniegelenk  aich  befibadet« 

hu  Mittel,  die  auaserdam  in  Anwendung  kommen,  aind  Ter« 
sdüadan  nach  dem  Zuatande  das  Kranken.  Antiphlogistische  Mil- 
til  staken  namantlich  in  dar  ersten  Zeit  der  Krankheit  im  Vor- 
dergrande; es  versteht  sich  von  selber,  dass  sie  dem  Krifteln« 
ilaad  des  Kranken  jedesmal  angepasst  werden  mussan.  Werden 
ite  SU  weit  getrieben,  so  bringen  sie  Nachtheil,  indem  sie  sehr 
kackt  der  Silarung  eine  fibele  Baschaf  enheit  geben.  Zu  diesen 
aaüphlsgiaüachcft  Mitteln  gehören  BluUntsiehang,  Fomente,  Ka- 
toplaaman  und  Herkurialien.  Die  letateren  können  auch  noch  in 
dar  sfiteraren  Zeit  der  Krankheit  ihre  Anwendung  finden. 

Ton  der  Ansicht  auegehand,  dass  die  Gelenkgaschwtiste  rnr- 
aagsweiae  akrophulösen  Ursprungs  sind,  hat  Lugol  die  Jodprir 
perate  besandais  gerühmt,  und  damit  eine  eigenlhumlicbe  Xheoda 
la  Beng  auf  die  Bewegung  des  leidenden  GUedas  yerbundan« 
Ir  sagt  nimlich,  dass  die  skr^hnlosenAuganantafindungfn,  wal« 
(he  bakanndach  durch  Schütnmg  gegen  das  Licht  sich  yarschlim^ 
**ni9  dagagen  yon  dar  Einwirkung  desselben,  wenn  dies  auch 
nhmeodbaft  iat,  sich  bessern,  ihn  auf  de^  Gedankfii  gebracht 
beben, .  auf  eine  eben  solche  Weise  mit  adnem  yan  skcnphuloiem 
Hebel  acgrifanen  Beine  su  yerCahoen.  Das  -Thitigkeitselement  des 
Beines  liagt  in  seiner  Bewegung  und  deshalb  misse  bei  Cebnmch 
des  Jad  daa  Bein  fortwährend  in  Beweginig  gehdten  werden,  ga* 
nie  wi»  daa  Asga  dem  Liebte  fortwährend  pnlsgagieben  wird| 
«  behm^tit,  auf  diaae  Waiao  mindestens  draihundart  Falle  yon 
ItamM*  0Jkia  an  den  matavan  Eztrmnitaten  behandelt  an  hahaii 


ao8 

Wir  lassen  diese  Theorie  dahingestellt,  und  wenden  uns  lieber 
xur  Anwendung  der  Gegenreise«  Ich  verwerfe  das  Giüheisen 
nicht  ganz  and  gar;  ich  glaube  sogar,  dass  es  dann,  wenn  das 
Uebel  einen  chronischen  Charakter  bekommen  hat ,  und  noch  keine 
bedeutende  Zerstörungen  im  Gelenk  statt  gefunden  haben,  tmi 
grosser  Wirksamkeit  ist.  Aber  ich  bin  der  Meinung,  dass  das 
wiederholte  Ansetzen  Ton  Moxen  oder  noch  besser  yan  Blasen-* 
pflastern  ganz  dieselbe  Wirkung  habe,  ohne  einen  so  furchtbaren 
Eindruck  auf  den  Kranken  und  seine  Umgebung  an  machen.  Das 
letztgenannte  Mittel  hat  in  meiner  Praxis  immer  den  Erfolg  ge* 
habt,  den  Schmerz  zu  beseitigen,  aber  die  Blasenpflaster  müssen 
so  lange  erneuert  werden,  bis  dieser  Zweck  erreicht  ist.  Es 
wird  zuerst  ein  Blasenpflaster  aufgelegt,  und  dann,  wenn  die 
Stelle  vertrocknet  ist,  gleich  daneben  ein  anderes.  In  wenigen 
Fällen  haben  die  Blasenpflaster  den  Schmerz  eher  vermehrt  als 
Vermindert  und  geschieht  dies,  so  müssen  sie  ganz  weggelassen 
werden.  Einige  geben  der  Brechweinsteinsalbe  oder  der  Einrei- 
bung von  Erotonöl  bis  zur  Bildung  von  Pusteln  den  Yorsug,  al- 
lein ich  habe  diese  Mittel  nie  so  vortheilhaft  und  wirksam  ge- 
funden als  Blasenpflaster,  und  eben  so  bin  ich  gegen  die  An- 
wendung von  Fontanellen  und  Haarseil. 

Von  der  Bildung  von  Eiteransammlungen  oder  Abszessen  habe 
ich  schon  gesprochen;  sie  stellen  eine  sehr  übele  Komplikation 
der  Krankheit  dar.  In  einigen  Fällen  stehen  sie  im  unmiilell^a- 
ren  Konnex  mit  dem  Knochen  oder  den  Gelenkpartieen;  in  an- 
deren Fällen  befinden  sie  sich  in  einiger  Entfernung  von  {hnen, 
und  sind  alsdann  die  Folge  einer  Ausdehnung  der  entzündlicliett 
Thätigkeit  auf*  die  entfernter  liegenden  weichen  Theile,  Einige 
Autoren  haben  diesen  Unterschied  für  sehr  wichtig  erachtet;  da 
wo  die  Eiteransamndung  entfernt  von  dem  Gelenke  sich  gebildet 
hat,  oder  mit  ihm  nicht  in  unmittelbarem  Zusammenhange  steht, 
soll  derHeerd  sogleich  mit  einem  vollen  Schnitte  geöffnet  werden; 
wo  aber  die  Eiteransammlung  mit  dem  Gelenke  in  Verbindung 
steht,  sei  ein  solcher  Eingriff  nicht  gerechtfertigt  Es  Ist  aber 
sehr  schwierig ,  am  Lebenden  zu  unterscheiden ,  ob  bei  einem  yor* 
handenen  Bfiftgelenkleiden  ein  Abszess  mit  Uun  in  direkter  Ver- 
bindung stehe  oder  nicht,  und  es  scheint  daher  nothwendig, 
idle  diese  Abszesse  so  zu  behandeln,  als  stehen  sie  mit  den  Ge- 
lenk selber  oder  den  Knochen  im  Zusammenhang,  d.  h.  also  kei- 
nen zu  öffnen,  sondern  Ihn  sich  selber  zu  überlassen  und  wenigstens 


JtatlfBiiseiikanp  einer  gefiircIiteB  Nadel  sefaien  Inhalt  tu  jfrSttm» 
Oeihet  lieh  der  Abiiess,  was  meistens  geschieht,  ron  selber,  so 
iit  dadnreb  im^  Allgemeinen  nichts  yetloren.  Indessen  hat  auch 
fieser  Modns  seine  Grinzen.  Es  hängt  immer  davon  ab,  wo  der 
Absiess  seinen  Sits  hat  Befindet  er  sich  an  einer  Stelle,  wo 
Ban  Eitersenkuagen  und  Bildang  Ton  Fisteln  an  fürchten  hat, 
vie  1.  B.  in  der  Nähe  von  Kufelceln  nnd  Fasaien,  so  ist  es  voU 
kesser,  eine  Oeffnang  an  machen  und  den  Eiter  ansmlassen,  als 
der  blossen  Natuirirkung  den  Krsnken  preisxngeben.  Sitxt  der 
Absiess  aber  au  einer  Stelle,  wo  die  Eitersenkung  nicht  zu  be* 
sorgen  ist,  i.  B.  an  einem  sehr  abhängigen  Orte,  so  kann  masa 
lie  Eröfnnng  der  Natur  fiberlassen. 

Wenn  diese  Abszesse  geöffnet  werden  müssen,  wie  miw 
dieses  geschehen?  durch  einen  grossen  oder  kleinen  Schnitt I 
Barch  einen  einmaligen  oder  mehrmaligen  Einschnitt  ?  Durch  An- 
wendttttg  von  Aetzmitteln  oder  Haarseilen?  Ist  es  von  grosser 
Widitigkeit,  den  Zntritt  der  änsseren  Luft  streng  abzuhalten,  oder 
ist  dieser  nicht  zu  fürchten  ?  Ueber  alle  diese  Punkte  ist  bis  in  die 
aeaesteZeit  gestritten  worden;  man  hat  verschiedene  Verfahrungs* 
Teisen  vorgeschlagen.  Petit  senkte  eine  rothgifihende  Nadel  ein 
aad  sog,  um  den  Eintritt  von  Luft  zu  verhüten,  den  Eiter  in 
Sdirftp%liBem  aus;  Andere  schlugen  zu  demselben  Zwecke  eineii 
rabkutanen  Einschnitt  vor,  d.  h.  es  soll  ein  feines  Hesser  erst 
uter  der  Haut  neben  dem  Abszesse  schief  eingeschoben  und  dani 
eiagesenkt  werden;  Andere  haben  einen  sehr  kleinen  Troikar  vor* 
gfschlagen  und  wieder  Andere  eine  Kautschukflasche  mit  diesem 
Troikar  verbunden.  Ich  bin  auch  für  einen  kleinen  Einstich  mit  dem 
Treikar;  ich  habe  von  grossen  Einschnitten  sehr  wenig  Gutes  go- 
iditn,  und  halte  auch  den  Vorwurf,  dass  die  kleinen  Einsticht 
aar  den  Austritt  des  dünneren  Theiles  des  Eiters,  nicht  aber  dffi 
iw  BÜerflocken  gestatten,  nicht  für  bedeutend  genug,  um  ndd^ 
hnn  abzubringen.  Bei  einem  grossen  Einschnitte  zeigt  sich  eine  sehf 
fihele  Reizung  und  Entzündung  der  inneren  Flache  des  Eiter heerdesi 
iie  oft  Insohr  kur  zer  Zeit  einen  hektischen  Zustand  herbeiführt. 

Wo  soll  geschehen,  wenn  bei  fortgeschrittenem  Uebel  def 
Cideakkopf  die  Pfanne  verlassen  hat  ?  Es  ist  vorgeschlagen  wor- 
den: l)nach  beseitigter  Reizung  durch  allmählige  Traktion  den 
Ksff  in  die  frühere  Pfanne  surücksubringen  und  ihn  dort  si^ 
fh  neues  Geknk  bilden  zu  lassen;  3)  ihn  nicht  in  die  alte  Pfanne 
n  bringen,  aoAdem  dkht  unterhalb  derselben  oder  ne^en  Ihi^ 


mA  S)  «kB  öefeiAk#^  ahiinifeH  ii*d  dam  da«^  ek^re  Bilde  dds 
Vemihi  an  «ine  Stelle  m  MngMi,  wo  «r  mil>  Beqvfinliciikeil  elb 
iabelMB  Galenk  eneagea  kann.    Siaa   ctite  Varfahvan  hal  aini|^ 
fifsta  RaanlUto  fagaban^  aUain  matatalM  var  ea  virk«ngslo^,  wail 
die  Pfamia  gewikiMch  «baoAirl  und  «ngelilll  ist,   und  dar  6a- 
Irakkapf  dait  kaina  mhia  Slfitaa  arinngt.    Will  omhi  diaa  Vm^- 
fahren  anwenden,  ao  innaa  m«a  siek  eines  Eitenaionsafpa^aUs  be- 
dienen, der  aUmfliKg  aber  aielig  witkt,  nnd  et  iat  Uari^  imn  ea 
loa  Erfolg  haben  kann,  wenn  dar  Clalenhbapf  «Ad  At  PfnaiM  aidi 
ao  xiemlick  erhaiten  hAen.    Ist  der  «Mankbaff  Ma  an  de«  Harid 
4ar  Pfanne  gelangt,  ao  nasa  ar  durch  aina  geeignete  .Batmgiftig, 
die  man  mit  dem  Beine  yorniannt,  in  di^e   hiüeingebraeht  wa^ 
don.  -^    Die  xweRe  Methode  paaat  •da ,  wo  <e  Pfanne  swar  ge* 
äehwvnlen ,  aber  der  Qelenkkopf  noeh  woM  erhalten  Ist,  nnd  di»- 
ver  dvrc&  sdne   freie  BewogBchkeit  an  einer  Stelle  des  Backe« 
irohl  kdn^  StüUte  hat,  so  daaa  el*  eine  stete  Quelle  der  Bieixiing 
lüt.    Oelingt  ea ,  d<en  Geienktopf  da^di  den  Apparat  an  eint  an- 
4ere  Stelle  xn  bringen ,  wo  er  aiili  fostetimnien  kienn  mid  iat  68 
ttVglidi ,  ibn  dort  ao  lange  in  erhalten ,  bis  akh  ein  kinalHehM 
€eleiik  erseugt  hat^   so  iat  dem  Uebel  so  ciemlich  begegnet.  — 
In  sehr  Tfelen  Fälle«  Ist  nber  weder  die  eine,  noch  die  antai« 
Ifeiliodo  tufiftthrber;   der  Gelenkkopf  ist  entweder  grdssteatiwwlo 
teflit9rt,  oder  er  ist  veniftataltetwol^don,  iso  daaa  er  nirgends  «rfek 
Minstifeen  oder  an  irgend  t^ifier  Stelle  eich  fesiraallmnen  tot- 
mag;  er  wankt  dann  htn  «iid  her,  «eiatena  auf  dem  RMken  den 
SarmbeuM;  toiregt  l^ela^,  Btftxtndnng,  Abaiesae  und  gIniKdie 
Absehning  des  &Mn!ke«%  CUrfaon  friihteitig  hat  man  daran  gedacht, 
den  entarteten  Thell  des  Khoeirons  zn  entfernen  nnd  dadurch  dleaani 
t«  «eincfm  oberen  Ende  eine  -aokhe  Form  zt  geben,  das«  er  woU 
Mch  an  das  fteeken  anstimmen  und  mit  ihm  TerwaAsen    l;>6nn^ 
Seit  1743,  ahSchUehting  >dfe  Ausachneidung  des  ObeiMlionkal'- 
Iropfes  zutrat  yorgelionmieft  hat,  iat  diese  Operiftion,  ao  weit  Ick  «n 
«nnifileln  Tomag,  «febenmd  Uregen  MAgelaiAkrankheit  vorgaiaift- 
men  und  «war  tebnmid  *Mt  tf ttete  mehr  oder  mMer  ToUständigan 
EHolge,  indem  das   Leben   des  Kranken  erhalten   nnd   das  Bein 
nodi  xn  irinigem  Gebrauche  hergestellt  wurde;  di^f   ton   dineali 
mie«   steheh  In  dfesem  Augtehbliehe  tn  iBngland    noich   niitnr 
Beobachtung.    'Diese  numerfschen  Bata  kdimeti  beim  erste«  BHA« 
iittttaig  machen;  ea  ist  iMtaer  efti  fUel  KsMltat^  weto  ir%«  tfT 
rae«  y  ttngHkUfth  "«Ad  10  nur  nrtbr  ^r  mMm  f^MMkk  dm 


Aften;  Mcriil  mm  «Ut,  iiM  4ie*aptratoMi  tn  vitflatt  ^ttta; 
Mt  riwr  fwgtiwiiBMn  !«wde,  «is  Us  4er  Ertnk»  flist  mImmi- 
mdlf*  nuaMMo  fMavktn  wm,  mul  xustltmii,  dasi  «ei  li#' 
PlieU  ist ,  ftuch  da  eine  OpMtllMi  maUr  «Im  BjlMUtidiii  im  «ir«'^ 
p»^  v«  je^M  witre  V«rfiikreii>  ak  IsrAioa  vMbmgsiw  sich 
cnuiui,  <•  vird  imm  sMi  ftestig- Ar  dn«  adldM  aMapNcben 
BiiMa.  Kraiksh  kl  in  *?klim  4dr  cftriitMi  FMe  aoeh  dunh  «pa 
Opnrtbn  joahts  veüer  g^dM^an,  als  4mi  4am  KaMiken  4aiL»«>' 
ka  gfffittaf  wQriti  iaa  «aMtena  Baln  Web  toelum  Butrfos  imi 
BMh  hnfa  folglaft  «reesAif iama  Adeiewe  «feniuMr,  weil  m<^  Ittaaike 
KieAavpaHiiMW  «ier  SpÜHet,  4ia  »««  ifceiMlien  balle,  aieh  ib- 
itnieD  anuileii«  lal  dte-  Kariee  i«r  auf  den  Gelenkkoff  aalber 
kndtfiakt,  aa  varapiiibl  iU  ^nilioa  vail  «ehr  BrCoI(f,  ab 
vm  andi  die  ftmm  itmm  ergriffen  let  LaUer  lasal  aiek  nie 
Toiker  beatioMDe«,  ab  die  Pfanne  ebe«Mia  kaiüa.  gew-ordan  M 
eler  skU.  Poit  Julikii  dabin  anagv^oclien,  dus  ^dU  Operatieft' 
glas  an  mUrkeaen  ad,  wemn  auch  die  Pfanne  kariös  kt;  dikfii' 
BiaereErfabnHigin  htkm  gpelahrt,  daea  ateh  4er  kariöiaTkall  jraü 
kt  PCnme  absakaben  bkit ,  ae  daae ,  irann  dar  inaeere  SdmM 
gtichdieii  vnd  der  Gaknkkopf  <hev?argelieben  igl,  «nd  dk 
Plana  nntarsiiebl  werden  kann,  ea  nUtA  mebranattanipMiknlak, 
fOB  derOpanlaen  nffickxnaUhen.  Gelingt  ea,  dnaeh  iu  Absch^f 
ka  nik  kniiOaan  ffhaHe  Tau  dar  Pfanne  sn  entfernen,  ee  lü 
w  aiglUi,  da«  dk  Wände  schnall  aicb  sddlaest,  und  fteioe 
vdkmn  Nnehwiihingett  aftnkalen,  sei»  eft  aber  kenn  nn^ 
aakr  soUien  Jümstinden  Jaa  Kariasa  okiit  überall  «nrekhen 
ekr  nnIBiiAen,  aad  aa  nMns  dann  apileririn  oaali  efaie  «eh?  'übak 
Sdeinng  nnd  Udnng  ron  Fistelgingen  nnddoigeQ, 

Hat  man  dewfiaknkkopi;  se  «rait  er<cntarletkt,  aibgaaigt,  ^md 
ks  laddaaäbaaaHiantfaant,  aa  kanoDt  ea  daaanf  m,  Ibni  eine  aditlie 
Skikftg  an  nroadiaiiD ,  dav  ar  «irilweder  «In  künatKeiiea  -Iklaadi 
•kr  eine  iaid^laaa  Aillaw  kannt;  «  kt1iia#bef  onr  iamaf  an  aa« 
ken,  .lam  das  Adn  sa  aeanigr  wie  niglkh  aarkflnat  naid  ^aes  Um 
m  aicl  Bsera^cUnit  ds  m^gUsh  «BBslUt .  waede« 


%«  Hygfiiehiik  der  Ifewgeboreneii. 

IKa  flfgkine  4ea  Sindea  iwikaand  «ainae  Mindebena  fatk 
Ik  4ar  4ea  Millir  tmammm    iNitth  dkae  feami  nmi  mt 
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inf  jenes  wirkeft  and  AOes,  was  die  Schwangere  in  Toller  6e^ 
anndbeit  an  erhalten  yermag,  wirkt  auch  ungleich  eben  so  wohl- 
thitig  auf  die  Fracht»  Namentlich  mnsa  eine  sehr  krifUge  nnd 
gnt»  BlatbereitiUQg  niAerh  alten  werden. 

Man  betrachtet  den  F5tns  ab  ein  anf  sehr  niederer  Stufe 
des  Lebens  stehendes  .Wesen,  ^an  vergleicht  seinen  Znstand, 
sagt  Hr.Royer-Collard,  mit  dem  Winterschlafe  gewisser  Thiere, 
mit  dem  Znstande  der  Insektenlarren,  —  aber  die  höchst  interes* 
santen  Untersnchnngen  Ton  Faul  Dnbois  fiber  die  instinktiyea 
Bewegungen  des  Kindes  im  Mntterleibe,  fiber  gewisse  Aeussemn«- 
gen  seiner  Intelligens,  ja  seines  Willens,  haben  gezeigt,  dass  das 
Fotusleben  höher  liteht  und  komplizirter  ist,  als  man  gewöhnlich 
annimmt,  und  dass  es  sich  ron  dem  Leben  des  Neugeborenen  nicht 
so  bedeutend  unterscheidet.  Hau  muss  bedenken,  dass,  wenn 
auch  die  atmosphärische  Luft  und  mit  derselben  Licht  und  Schau 
aaf  das  Kind,  so  wie  es  geboren  ist,  einwirkt,  wenn  ferner  der 
Tsrschiedene  hygrometrische  und  thermometrische  Stande  der  At- 
mosphäre auf  dasselbe  alsdann  einen  Einfluss  ausrauben  Termag, 
diem  es  wahrend  seines  Aufenthaltes  im  Uterus  nicht  preisgegeben 
ist,  doch  der  Unterschied  in  der  Gradation  des  Lebens  so  bedeu- 
tend nicht  sein  kann.  Ganx  anders  stellt  sich  aber  das  Verhält- 
niss,  wenn  davon  die  Rede  ist,  wie  auf  die  Hjgieine  eininwir- 
ken  sei.  Während  das  Fötuskind'fast  gans  ausser  unserem  Bereicho 
ist,  ist  das  geborene  Kind  allen  schädlichen  und  wohlthäligen 
Agentien  prebgegeben,  die  man  auf  dasselbe  einwirken  lässt/' 

Die  Hygieinik  des  Kindes,  das  heisst  die  Berücksichtigung 
aller  der  au  seiner  Gesundheit  nothwendigen  Momente,  beginnt 
erst  mit  seiner  Geburt  Der  wichtigste ,  gewissermassen  cha- 
rakterbtbche  Lebensakt  bei  der  Geburt  bt  bekanntlieh  die  Her- 
stellang  der  Respiration.  „Niemab  während  des  ganzen  Lebens, 
sagt  Hr.  Royer-Collard,  tritt  eine  so  wichtige  Begebenheit, 
eine  so  ansserordentlishe  Metamorphose  und  folglich  eine  so  ge- 
fahrrolle  Krise  ein  ab  bei  diesem  Prosesse.  Eine  yolbtlndige 
Umwandlung  des  ganzen  Säfteomlaufes  tritt  dn;  das  Kind  tritt 
in  eine  durchaus  neue  Atmosphäre ;  es  kommt  plötzlich  mit  der  äus- 
seren Luft  in  Kontakt;  Organe,  die  bis  dahin  unthätig  und  ge- 
wissermassen rudimentös  gewesen  waren,  treten  in  Funktion  und 
w,erden  der  Heerd,  die  gemeinsame  Quelle  des  nutritiven  Lebens. 
Von  ihrer  Tliätigfceit  hängt  iß$  Bestehen  desselben  ab;  sie  fabri^ 
sben  das  arterieUe  Blnt,  obn«  welches  kein  Ovgtn  leben.  Jktniif 


ii$  Yvrtteflen  ifterall  ilfe  Wirme,  eine  elen  eo  ▼! ckttpe  lelens- 

kdiogfung,  and  alles  dieses  ist  nur  mSgIfeh,   irenn   die  Iiungen 

10  ivsgebUdet  sind ,   dass   sie   Ton  der  von  anssen  einstrSinenden 

LbK  dorchdmngen  werden  nnd  in  ibrem  Gefüge   diese  und  das 

iardisMmende  BIvt  mit  einander  in  Kontakt  kommen  können.^  — 

ADe  die   das  Kind   während  oder    angenllicklich    nacli 

itt  Gebart  betreffenden  liygielniscben  Hassregeln  haben  auch 

die  Herstellung  der  Respiration  üi  yoller  Kräftigkeit  zu 

jkrcffl  HauptiVecke«    Es  ist  dafür  zu  sorgen,  dass  die  Lungen  in 

eio  permeabelea  Gewebe  umgewandelt  werden;   es   gelingt  dieses 

licht  immer;  sie  werden  entweder  gar  nieht  oder  nur  theilweise 

pcrmeabeL     Der  Scheintod    der  If angeborenen  besteh^ 

so  lauge  die  Lungen  nicht  yon  der  Luft  regelmässig  durchdrungen 

Verden,  und  geht  in  wirklichen  Tod  fiberj  sobald  nach  einem  ge- 

viisen  Zeiträume  diese  Durcläringbarkeit  nicht   erzielt   ist.    Die 

lobvlarpneumonle,  die  Apopleiie  der  Neugeborenen  sind  gewisser- 

Basien  nur  nie  Crrade  dieser  Asphyxie  zu  betrachten.    Nennen  wir 

ik  Impermeabilität  der  Lungen  oder  ihren  FStalzustand  Atelek- 

tioe,  so  würde  die  grossere  oder  geringere  Extensität  dieser  Ate- 

kktase  die  grössere  oder  geriugere  Vollständigkeit,  womit  die  Hä- 

■atooe  zu  Stande  kommt,  bedingen*    Ist  die  Atelektase  ToUstän- 

4if ,  so  ist  Asphyxie  yorhanden  und  ^ie  Hämatose  ist  ganz  unter- 

brocheo;  ist  die  Atelektase  nicht  yollständig,  d.  h.  sind  einzelne 

Partkieen  der  Lungen  wegsam,  andere  nicht,  —  mit  einem  Worte 

iit  du  yorhanden,  was  man  gewöhnlich  Atelektase  in  den  neuesten 

Handbüchern  nennt,    so   geschieht  zwar  die  Hämatose,   aber  sie 

geflchieht  onyollkommen.    Das  Blut  strömt   !iicht   frei   durch   die 

Longen;  das  Blut  bleibt  zum  grossen  Theile   yenos,   statt  durch 

ud  durch  arteriell  zu  werden,   häuft  sich  und  konzentrirt  sich 

in  yerschiedenen   Behältern  des  Kreislaufsapparates   an.    „Jedes- 

aal,  sagt  Hr.  Royer-Collard,  wenn  die  Hämatose  unyollständig 

geschieht,  —  sei  es  nun,  dass  der  Grund  dayon  in  derUndurch- 

Mngllchkeit  des  Lungenparenchyms  selber  liegt  oder  dass  irgend 

eine  Sekretion  oder   ein    sonstiges   mechanisches  ffindemiss   dem 

freien  Einströmen  -der  Luft  entgegensteht,  —  muss  nothwendiger«- 

velse  eine  Dyskrasie  des  Blutes  oder  mit   anderen  Werten  eine 

fehlerhafte  Mischung  desselben  und  somit  auch   eine  aUgemeine 

ojer  partielle  Störung  der   Zirkulation   eintreten.     Man  erkennt 

Ikics  bei  Erwachsenen,  wenn  sie   an  solchen  Krankheiten   der 

luigeB  leMeOi  wodurch  diese  in  ihrer  rollen  Thätigkeit  gehemmt 
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odar  ▼enn  iiircb  OUitoratioB  eiMa  ftnatm  ftifkiilMiHitt  dk  Z«r 
atrtaoDg  dM  Blutes  xa  dMi  Lsngcn  und  mbÜ  dttten  DtkarbMii- 
MiioQ  yeriiiadert  w9rdM;  f9  bei   dtr  PBeuaenb,  der  Lwgeiir 
pkthisB,  der  Hcfilitb,  der  Unteidiiclmig  der  KattmenieA,   der 
N^hritii  und  bei  der  Uaterbsndmg  der  Nieieiuvteti«,  wl»  f  v  e^ 
Tost  und  I>iiina8  dsrck  Bi^riatBle  dergelbiii  liebeB«    Kam 
BiiA  in  Folge  einee  dieser  Uoiefttede  dee^  Bfait  inaeilMilb  der  In^ 
gen  bei  der  Athming  sich  niehft  veMslindig  «rMieiUeireD  ^   eo 
bleiben  nidil  nur  die  noüiwendig  einsimelieideBde»  gleie  in  de«- 
selben,  fondem  dia  EbamiU»,  die  das  Bhk  Ulden»  eIrdM»,  eich 
%n  xersetoen,   sieb  Ten  einander  m  tremen  mnd  einneln  in  die 
Teitaven  sich  in  ergieseen^  nenentiich  der  iriseerlge  Theil«  der 
Blntfarbeeteff,  der  albaniv^se  TheU  n.  e.  w.^    Be  eatitohen  d%- 
durch  Hjdropsien,  elbuminesec  Diebetoe''X  SkotlmiiiidPetecUeB, 
Aieros,  Melennse^  Kftnose  n^  s.  w»  —    Die  meielen  Krankheiten 
der  Neugeborenen  sind  too  der  Art^  deee  aan  4e  «il  der  aMO- 
ipelhefken  Hämatese  —  ianeriialb  der  Lunge*  in  uMeUich»  Ver- 
bindung bringen  kann. 

^ne  seoderbeire  f  doch  eber  nieht  settene  Krankheit  der 
Neugeborenen,  sagt  Hr.  Kojer->Gnllardy  iet  das  Sklerem 
oder  die  ZellgewebsTisrhirteing^  die  buM  ohne,  bald  mit 
Ikterus  yerbunden  sich  neigt  Diese  Krankheit  iel  offenbar  das  &•- 
aultat  einer  Stdrung  in  der  Himatoae  oder  der  durch  dioKeipirn- 
tion  au  bewirikenden  Bktumwandiungi  oder  mit  anderen  Worten  — 
sie  ist  das  Resultat  einer  Aniniatose  oder  rielaiehr  DysaaMtoaa 
und  einer  darauf  felgenden  Blntentnischuag.  Bei  dieeer  Entanb- 
aehung  scheiden  sich  die  elbuninl^sen  oder  gerinnbaten  Theile  von 
den  anderen  und  ergiessen  sich  in  die  subkutane  Zellechicht,  wo 
sie  unter  dem  Einflüsse  einer  anderen  Ureaehe ,  tieHeicht  der  iua- 
seren  Luft,  deren  gewöhnliche  Temperatur  fir  ein  nur  BMBgalhnft 
afthmendes  Kind  eine  au  niedrige  iet,  gerinnen/' 

lyDiese  Theorie,  die  TDllkemmen  die  bei  Ifeugeborenun  ao 
häufig  yorkommende  ZeUgevebsreiliirtBng  aus  dem  damit  TOrbuii- 
denen  Ikterus  erklärt,  gibt  auch  noch  Aber  eine  andere  iniievn- 
ater  Zeit  aufgefundene  Thatsache  Auskunft,  nimlieh  über  de»  naift 
dem  Sklerem  gleichxeitig  TashandenenEiireiasabgang  dnrcli 


^)  XVft  wühlen  tfea  Ausdrovk  Diahtte*  albmminotiü  (von  &tt^aiyuy 
kbg^^ny  fltMt  i^  nvtter^fagi  ^ogefabrtea  Atts^iMlcvs  hWm- 
minttrie,  Welcbir  olue  hSebat  barbariaelw  Wo|«bllihmg  «et. 


iiä  XUr*ifc  A.  fl«tt^ria,  der  up^ImI  «t  AÜNükiMri« 
te  Ttto  ttlaifeü.  i^fnflh&Mi  u4  spiter  dirap.  goaterbenen  Kfair 
dm  «agiUtftui  Inl,  fcagfc  atck  M  dttt  BwidbU  über  dieM  hil* 
dHL  fidk^  flb.  aa»  aidbl  b«»hti«t  ael,  ditf  fiUaiem  der  HaiKgef 
kfenen  .ah  •eis  nvft  dap.gsaaiidMli^BasdMffeabeit  der  Niemi  i«t 
WM ifailMgiBJe»  JMlev  miifitom  dänm  eotfpriiigfvdos  Oadim 
iä  beliadklaiu  Ate  der  BtvlMfthgaBg  dauiah  die  Kieren  UL  nim 
bei  liabB  Srasklieileii  ifeabenMAdaa  ftjvften,  firiOidl  bei  eel? 
ihea  StMkbfitea,  «e  ttdi  eina  bald  gataeeie,  bald  getiiigere 
lataiiiihBWg  dea  Biotaft,  ^^  freilich  aqp  gaiia  anteen  BmacliaB 
•ia  am  aiAer  Upaeraa^gelhaAeA  Mhuiuiif  «ntapriiigaiid,  anmn^ 
wn.ai;  -— aa  hei  idtea  WaehealieherkiMikin^  bei  TaiudkeabfilT 
imi  bai  fieh»rIaeUvaBkea  «.  a.  "r.  Bia  gfamilöee  Baaäbttffaiihail 
dar  Ntaem  iafevibiigeoa  nidor  ianer  hai  eiwteiaaiiaJtigem  Unna 
wkaidNi,  aondem  fekit  amcheft.  IMmar  Umiteiid  hatte  Baa. 
ficftdrim  aelott  auf  die  Aaeichl  fittiren  arteeen,  daaa  die  gmr 
mdeie  »«lahailaiihail  dar  Siareft  akht  dae  üraädilfeka  eder  die 
Graadbadljagiiag^der  AHnUDimiiia,  londem  eine  NebeMrirkmig  dart 
jeaigaaL  Baaaehe.  bt,  irekhe  de»  Abgang  daa  Eiireiaaea  yereehdlT 
iet  Stna  ]SAliiiiichiag  daa  Blutea,  eW  Xrenaniig  der  geriinhaff 
iia  adar  edbnapdiiAaeii  Thelle  deaeatteu  r^m  aeiiieft  aadarea  Sie-* 
iMDteA  ffiffde  er  ala  die  eigentliehe  Baeie  dieaee  gaaien  Yorgangea 
ickaaiieii  mSmmn  and  ea  bUeban  dann  «ur  im  jedem  epexieilen  Falle 
4ie  Uaiataüde  oder  BiBlfieae  a«l»a«ckaa »  veUie  die  Entaia^nfl 
<ea  Bhrtea  hearbeifahran.  Bei  Neagebereneir  iei  ee  nur  die  -gfr 
Merte  Bdmaleae  in  Folge  der  mangelhaften  Atharnng/^ 

Wflieha  Fdgerwgen  abgaben  aleh  ab^  9m»  AHe«  deai  fib 
ik  Hfgteinafc  daa  KeaigehorHieii  J  Wup  hei»en  eral  ejA  elaat%ea 
Hemeal  ins  Ange  gafaetf,  freilieh  daa  wkhtigale  IbmenAt  —  di« 
AibMOig.    Wii  haben  ^rbaiftl: 

1)  daaa  eine  aMagaihafta  Baioigwig  md  BrfiiefAiiiig  de» 
Bklea  urihflMd  der  BeapMriAmR,  *-  aei  nnm  eine  DategeanMl 
lee  Iding«apaReiiA7eaa  od^r  aiM  gehinderte  Iinftinekiöaiiag 
aier  aina  gaalarla  Blutanetvdianiig  z«  A9n  Lnogea  lUe  fUMi 
ieaattf  ei|M  Bi||Hkraiie  dea  Bliitea  hefheiMhran  warn  >  «nd 

%i  i^a§  it^e  ByshrMae,.  wejui  eia  mht  aiebeM  Hdtii^  Ml 
iMdichea  AnaenandergebeaL  dar  Elemente  des  Bhitea  nw  F4ga 
bat  and  dadurch  yiele,  ja  die  meisten,  bei  Nengeborenen  yrVH 
keauaandao  emsten  Kranbbeiicn  yeranlaast. 

Waa  alse  auerst  noth¥4ftdig  iat^  U%  die  KenrteQimg  eiMK 


tronen  «ad  krlftigen  Kaifiration*     Sie  ist  nicht  inner  mmA  Be« 
lieben  lu  enielen,   bisweilen  sind  nnfiberwindliche  HindenÜMe 
▼orhanden,  i.  B.  organische  Verändeningen,  BUdQngafeU4rv.a»¥. 
Bisweilen   ist  es  anch  nur  Lebensschwiche  des  Kindes,  so  dssi 
es  nicht  im  Stande  ist,  den  Brustkasten  Tollstindig  aussudehnen,  dt- 
■lit  das  Lungengewebe  überall  sich  erweitem  könne,  um  die  Luft^in-* 
inlassißn.  —    Aber  auch  die  Beschaffenheit  der  Luft  selber,  wel- 
che das  eben  geborene  Kind  umgibt,  yerdient  weit  mehr  Rftcksickt, 
als  ihr  gewöhnlich  geiollt  wird.     Ist  die  Luft  mit  BCBurlen  Ter- 
•chiedener  Art  geschwängert,   so   muss  sie  überaus   uchiheillg 
auf  die  Himatose  wirken«     Eine  reine,  frische  lAft  ist  an  und 
für  sich  schon  ein  Agens,    das  auf  den  Akt  der  Respiration  er- 
regend wirkt     Es  müsste  also  die  grösste  Sorge  getcagen  wer- 
den,  da  wo  das  Neugeborene  sich  befindet,  die  Luft  so  rein  und 
frisch  als  möglich  zu  erhalten.  —    Das  Zimmer,   wociii  die  lu 
Entbindende  sich  befindet,   muss   geräumig   und  frisch   galfiftet 
sein;   es  dürfen   nicht  xu  Tiele  Menschen  in  demselben  sich  be^ 
finden;    schmutiige  Wäsche,   Nachtgeschirre   n«  dgL  mfisseD  aus 
diesem  Zimmer  schnell  entfernt  werden;   Rauch,    Speisegerfiche 
aus  einem  Kochheerde  oder  einer  nahe  gelegenen  Küche, — Ausdün- 
stungen anderer  Art ,  selbst  Blumengerüche ,   dürfen  das  Zinuner 
nicht  durchziehen.  —    In  welchen  Lokalitäten  kommen  aber  bei 
den  niederen  Schichten  unserer  Betölkerung  die  Kinder  zur  Welt? 
In  einem  engen,  niederen,  feuchtkalten,  schlechtgelüfteten,  fchlecht' 
erleuchteten  Zimmer  wird  die  Mutter  entbunden.    In  diesem  ZIbh 
mer  wird  gekocht,  gewaschen,   die  Wäsche  getrocknet  und  man-' 
cherlei  Blendwerk  oder  Geschäft  betrieben;  Tiele  Personen,  grosse 
und  kleine,  finden  sich  zugleich  darin,  bisweilen  auch  noch  ein 
Paar  Hunde,  Katzen,  welke  Blumenstöcke,  u.  s«  w«;  dabei  wird 
das  Zimmer  mit  Torf,  Braunkohle  oder  dgL  geheizt,    welche  bei 
den  gewöhnlich  überaus  schlechten  Oefen  einen  Dunst  durch  die 
Stube  Terbreiten,  der  mit  einem  durchdringenden  Geruch  auf  die 
Brust  fällt     Müssen  nicht  aus  der  Einathmung  solcher  Luft  die 
übelsten  Kinderkrankheiten  entspringen?     Fasst  man  die  bei  den 
Neugeborenen  in  den  unteren  Schichten  der  BoTÖlkemng  rorkem* 
menden  Krankheiten  zusammen,   so  wird  man  finden,  dass  sie 
meist  solche  sind,   die  aus  einer  schlechten  Hämatose  sieb  Mrir 
ten  lassen« 

Einen   sehr  wichtigen  Punkt  der  Hjgieinik  des  Neugeboru* 
ftOB  ist  das  Warmhalten  desselben* 


iir 

TfB  itr  HeBpiratton  abfcSDgig*  ist  nicht  nur  die  Himatoi«, 
■aimi  avch  die  Wärmebildung,  oder  Tielmehr  die  Respiration 
kgitük;  die  Btaatose  und  die  Wärmebildnng.  Beide  letitere 
phinn  innig  sv  einander«  Man  hat  mit  Recht  die  Wfirme  das 
kUcnda  Pkih»ip  der  Ifatnr  genannt;  weder  das  Licht,  noch  die 
Dsklridlit,  noch  irgend  ein  anderes  Agens  rermag  eine  an-* 
kiimie,  stetig«  milde  Wirme  zn  ersetzen.  Das  Keimen,  das 
Kanpen,  das  Ansbrfiten  geschieht'  lediglich  durch  Einwirkung 
in  mitte.  Wir  irolU^n  auf  diese  Vorgange  einen  Blick  werfen 
nd  dairil  das  tergleichen,  was  die  Natur  für  die  Thiere  bei 
iktr  CSefcuri  in  B'ezug  auf  die  Erhaltung  der  Wärme  thut,  — 
■i  daraus  die  wichtigen  Schlüsse  ffir  die  Handhabung  der  klei- 
m  linder  bei  ihrer  Geburt  ziehen  zu  können.  Wir  thun  am 
Wsten,  vennwir  hier  das  anfahren,  wasHr. H«Royer-ColIard 
m  seinen  Vorlesungen  (über  Hygieine)  darüber  gesagt  hat  oder 
ioiTheU  Ton  Hr.  Ouyot  entnommen  ist 

„Sa  ist,  wie  wohl  Jeder  weiss,  hinreichend,  ein  Hühnerei 
SlTage  lang  einer  Wärme  Ton  88^  bis  40^  auszusetzen,  damit 
fick  daraus  ein  lebendes  Thier  herausbilde;  es  ist  gleichgültig, 
9h  die  Wärme  Ton  der  eigenen  Mutter  des  Eies,  Tom  Vater  oder 
nn  irgend  einem  anderen  Vogel  kommt  oder  ob  sie  eine  künst^ 
Bdi  erzeugte  ist,  oder  ob  heisser  Sand  oder  die  Sonne  die  Quelle 
faTon  iat.  Es  ist  dieses  etwas  sehr  Bekanntes,  aber  im  hoch* 
•Un  CSrade  Merkwürdiges  und  Interessantes,  das  zu  einer  grossen 
Menge  TonTheorieen,  die  aber  Tielleicht  alle  nicht  genügen.  An* 
isM  geben  kann.  Die  äusaere  Wärme,  das  heisst  die  auf  das 
B  übergeleitete  Wärme  gibt  den  Molekülen,  aus  welchen  der 
Keim  gebildet  ist,  wenn  man  will,  den  Keimzellen,  eine  Aktiti' 
tit,  die  nie  für  sich  allein,  ohne  die  Einwirkung  der, Wärme,  nicht 
Hangen  und  nicht  besitzen;  diese  Aktititat  hat  zwei  Wirkun-» 
pm:  die  Organisation  und  dann  die  Fortbildung  dieser  Organi* 
nlien,  Ae  Wime,  muss  aber  stetig,  anhaltend  und  gleichförmig 
iie  gewiase  Zelt  hindurch  einwirken,  wenn  dieses  Ziel  ToUstän« 
(ig  errtlciit  werden  soll.  Solche  Einwirkung  der  Wärme  heisst 
Wkannllidi  Brüten  und  dieses  Brüten  ist  bei  den  eierlegenden 
Ibietis  ein  äusseres,  —  bei  den  Säugethieren  ein  inneres.  Beim 
IsnsAeB  dauert  die  Brütezeit  bekanntiich  40  Wochen/* 

,^lcht  ganz  ohne  Grund  hat  man  in  dieser  Hinsicht  den 
Zastaad  dea  M&nschenfttus  mit  dem  der  Pflanzen,  der  Insekten- 
IttfWy  mi  aettat  der  wkiterschlafenden  Hdere,  welche  letzter« 


tis 

dr  eis»  gevbse  Zill  des  Jahm  i^ifehsan  in  elaen  Rtaktfllind 
▼ivlalieii,  verglichiiu  -^     W««  die  PflaBien  betriffi,  so  ennfBii 
s»  dtwck  üd  Thatifkeü  ihrer  eigenen  OrgaM  ttvasWanw,  £e 
abar  lichi  binreicheiid  tat ,  aie  in  erbaHan  und   besondei»  .in.  le- 
bendig» Tbili^di  zn  versetsen;  eie  bedttrfen  dat  fiewMkirlBie, 
nm  Blatter,  Blithen,  Ir achte  an  tmbeii.     Sit  Tannifen.  ohne 
inaeere  Wune  nicht  m  beatehan;  jß  manche,  habnn  aega»  einen 
haben  firad  ven  Winne  ndihiy^  Malzen  ana  den  Tropangapeur 
den   atcrban   in  inaefam  geinieeigleii  Klimn,  odbr   ein   bleiben 
atfftnchafftig  und  geben  keine  Frvchte.nnd  nur  wai  grcMan  lliha 
werden   sb    dirch  Kmel   in  nnaeren  Geviahahitsem   criialteBL 
Sie  sind  wahvand  ihree   ganzen  Lebcna  du,   iraa  wir  wihrend 
dw  Utarinlabens  an  lange  waren.  —     inch  üib  Em  dar  Wen 
haben  ihre  Eigenwirn«,  aber  dieea  isl  «^  ehenfalla  nichl  hiftr 
reieheoad,   cm  in  erhalien  «dar  in  voUer  Eni^iekehmg  an  brin- 
gen.   Die  Insekten  legen  ihre  Eier  in  Orte,   dif  entweder  Ihnen 
eine  angemeBcenn  Wime  geben«  —  pder  die  Wime  dar  Bier 
ealber  znaaninMnhalten  oder  den  winnenden  S<Minenelrahl  ffv  n 
anCuigen;  eie  bergen  ek  in  Spallen,  RUaen,  im  Sande»  naihail* 
kn  sie  mit  eigenem  Geefiiinat,  mit  Faeera,  flecken,  SaltannapT 
een>  kurz  mit  Sloifen,  welche  echlechte  Wanneleiler  eind»    odet 
eie  lefen  eie  in  andern  erganiache  Snbstanaen  hinein,  in  denen 
irgend   ein   f  aolniea  -  oAsr  Ciihmnge|ireaaae  Warme  entirmhelL 
Dieee  UmhfiUuDgen   der  Eier  eind  mit  den  Neetern  der  Vipel  an 
vergleichen  und  die  Gebarmnttev  dee  Sangetbierweibchene  mir  e(- 
fenbar  anch  eichte  Inderea  ab  ein  Neat,  worin  dae  Ei   Ftrm 
gehallen  nnd  anegebrdtet  wird«     AUee  iet  ae  angeocdnet,   ieniil 
die  Warme  hinreichend  nnd  anheilend  auf  dee  Ei  irirken  keniie, 
eei   es    derch  des  Znsammenbeken  der  Bigenwirme  oder  durdi 
dee  BinznCIhren  ineaerer  Wirme;  die  Wiime  allein  iet  ee,  vel* 
che  die  Entwickelnng  bewirkt  oder  de  aeili0i    ee   gehl    dieeea 
darena  herrory  dam  man  bei  der  kinallUhen  Brttnng  dee  Vngel^ 
eiea  dnrch  ebmchtlich  nngleiabe  VertheähMg  der  Winne  einnelne 
Theile   dea  eich  bildenden  KücUelna  in   ihrer  Enftwiehelmw  nn- 
fiidihelten  nnd  andere  darin  zeiligen  nnd.  semtt  IbneliMaiCnlea 
wlUhührlieb  w  enen^en  im  Stande  tat,  -^  .ein  hechak  meekwnar» 
diges  Faktum ,  des  von  nneaien  Fhyaiiebgpn  noch  gar  «Mbl  g^r^ 
hamiehl  ete  gifrtft  irordan  ieU^* 

Amii  fir  ißm  Mawehinfitea  M  die  Winne  df»  fliwndhariin 
fwg  AeiMT  Jbit^eUBtg.    Sa  1m#i  lea  im  Vtfrmi  eiih  b^fMnt» 


Mtt  fiBkoMMA  int  Benicft«  dar  nUUgvn WAm,  ^  wlgwair 
ii  tiMT  Wiime  Ten  VT^.  Wird  tr  ipeboreB,  so  tritt  er  m$  dieeer 
Imftnimw  gnHStaUA  in  eine  tob  14^ ,  wddies  dAs  MHtet  der 
Im/mtm  in  «lemn  Klim  ut  «Sek  dieees  okie  Naeiilhea 
ik?  td  vekbe  Weiee  twma;  das  Nengebonie  dleaeai  ikeraiu 
gmMB  und  phUdicken  leaqparttarweclisel  xa  videfetebe»,  ohne 
a^m  eihtanhe»  odet  m  Torktiunenii  Au  Ar  Vorgeeye,  veUw 
«e  IMnr  M  don  mt  Welt  konuMiden  Hiien  trifft»  viid  sidi 
nfkmf,  weldM  Seife  der  Vagobvn;  cineo  eben  gAomm  Kindee 
mtämSßL 

ffiA  den  Vageln  kifieehen  eiaige  iulk  gani  neckt,  okne  elfe 

Fden  ene,  iw  B>»  die  SpetDnge;   endeee  mvA  kei  der  Geimet  mit 

mmm  mekien  flenm  hedeckl,   i*  B.  dto  Hihnei;  wieder  «ndete 

liirf  Mit  fiMT  di^en   FettedMekl  ttenegenb  t-  Aber  dieae  Be- 

Ueideif  o«br  dieser  UebersBg  sind  wn  tempoe&r,   helten  siok  je 

lecbden  Arten  bild  längere^  kaU;  kdnere  Zeit  «^  Von  den  Single- 

iHsien  werden  einige  gann  ekne  Haeeo  geboren  nnd  bekonaeB 

de  ifst  epiterf  i.  B.  dee  Kaninchen  nnd  etnage  Nager;  andeie 

M  nü  einem  weicken  Fhntm  kedeekt»  wie  die  GnlUneeeen^  Aue 

titien  wenigen  Daten  geht  kerror,  dass  Ten  den  Vegelft  und  Sftagei- 

Üiieren  etuge   elwee  f  egni  die  Binwirknng  der  Kalte  kei  ikrer 

Mert  geeehütit  sind,  aber  offenbar  nioki  kinieiekend^  um  dagegen 

Br  die  Dauer  eich  lielteii  nn  kennen«  Ba  ist  deher  daiekane  n^^tkig, 

iaas  das  nengebeme  Hier,  demit  ee  a«  leben  sich  erkalten  kinne, 

tiBie  TkeiLi  selber  dnith  die  Thitigkeit  seiner  eigenen  Gigane 

Wime  enengen  kinne,    nnd  enimi  Tkeils  Wanne  Ten  ansäen 

•pimge." 

„Weker  kommt  die  Warme,  die  das  Thier  selber  berettei? 
IHe  Hefnptqnelle  iet,  Wie  wir  bereiis  angedentet  heheiH  die  Hemeteee 
eler  die  Blnlrerenderang  in  den  Zangen  während  des  Athmeiif. 
Bit  der  Alhmnng  findet  otntt:  Anfiitkme  mn  SauemUtf»  aloe  Yer- 
hrnmieg  und  Entwfeklimg  einer  grosse«  Menge  Wimeetoff;  dabei 
vird  snglefieh  dae  Tendse  Blnt  in  artarisUes  umgewandelt,  des  hewst 
Dsbefguig  den  BhiAe  ans  einem  weniger  haU^anen  (atabilen)  Zar 
in  einen  haltbarem,  diekien,  **«  eine  Dmwendlnng,  die 
mit  Warmeentwicklmqr  begleitet  iet.  Endlich  hat  Pnmes 
ftscigl,  4nM  Immei^  Woimi  ein  Fesbesfc^  mit  Sanerak>ff  eine  Ver- 
Unluf  eingeht,  eine  gewUee  Menge  Wanne  ekh  entwickelt. 
h|^h  «riekin  anck  alle  «ndem  iisbensttatigkeiten  anf  Wirme- 
:a  dbs  Natrmithttigkeit,  die  Yittlmmng»  db»  ^rnNken 


V«egiiig6  bei  der  Aeeimilation,  die  MiukelbewegiuigiB,  das  Kitijeii 
des  Blüles,  die  Reibimg  dieser  Flfissigkeit  gegen  die  Crefasswiiide 
«•  s.  w.  Alle  diese  Momente  wirken  denen  entgegen,  ▼ddie 
wirmeentxiehend  und  erkaltend  wirken:  nämlich  die  gawihnlicke 
Wärmeableitung,  die  WarmeaQsstraklung,  das  Erwärmen  der  ein^ 
geathmcten  kalten  Luft  in  den  Langen  und  besonders  die  8aidr 
ausdinstung,  die  Perspiration  der  Gastm-Pnlmonarsehleimhaut  und 
Mb  Verdunstung  der  Flüssigkeiten  auf  diesen  Fliehen.  Je  kälter 
die  äussere  Luft  ist,  desto  aktifer  und  ToUer  ist  dann  die  Atbmung, 
folglieh  desto  mehr  Wärme  erzeugt  alsdann  der  Körper.  Je  wiimor 
am  Gegentheile  die  Atmosphäre  ist,  desto  reichlicher  ist  alsdann 
die  Ausdflnstnng  der  Haut  und  der  Lungen,  desto  sehneller  und 
leichter  geschieht  die  Verdunstung,  und  desto  mehr  also  kfihlt  sich 
der  Körper  ab.  Bas  lebende  Thier  ist  ein  Organismus,  der  ao 
gestaltet  ist,  dass  er  desto  mehr  Wärme  erseugt,  je  kihler  die 
Atmosphäre  ist  und  dass  er  desto  mehr  sich  abkühlt,  je  wärmer 
die  Atmosphäre  ist,  so  dass  sich  inmitten  alles  des  gewöhnlichen 
Wechsels  des  Klimas,  wenn  dieses  nicht  gerade  bb  lum  Extrem 
geht,  der  lebende  gesunde  Körper  durchschnittlich  in  seiner  nor- 
malen Temperatur  erhält.'* 

„Dürfen  wir  nun  aus  diesem  Allem  schliessen,  dass  das  nen- 
gcbome  Thier  Wärme  genug  entwickeln  werde,  um  bei  der  plots- 
lidi  eintretenden  Verschiedenheit  swischen  der  Wirme  der  nmge* 
benden  Atmosphäre  und  der  fiel  hohem  Brütwärme,  in  der  es  sich 
bisher  befunden  hat,  nicht  zu  leiden?  Ich  habe  schon  erwähnt, 
dass  die  Wärtaeentwicklung  des  neugebornen  Thiers  im  Allgemeinen 
nicht  hinreichend  ist;  Edw  ards  hat  nachgewiesen,  dass  die  Wärme- 
erzeugung des  Thiers  gleich  nach  der  Geburt  geringer  bt,  als 
^äter;  Flourens  ist  bei  seinen  Untersuchungen  zu  demselben 
Resultate  gelangt.  Despretz  hat  durch  seine  Experimente  er- 
mittelt, dass  die  mittlere  Temperatur  des  Menschen  in  allen  Epochen 
des  Lebens  dieselbe  ist  und  nur  die  ersten  Tage  nach  der  Geburt 
eine  Ausnahme  zu  machen  scheint;  dann  bt  sie  nämlich  im  All- 
gemeinen um  etwa  3^  geringer,  ab  später.  Der  Grund  hioTon  iai 
offenbar  der,  dass  die  Athmung  weniger  kräftig  und  die  Hämatoae 
felglich  nicht  so  Tollkommen  geschieht  Demnach  ist  eine  ziemlich 
bedeutende  künstliche  Wärme  für  das  neugebome  Thier  nothwendig, 
um  dasselbe  zu  erhalten.  Diese  künstliche  Wärme  wird  Tielea 
Thieren  durch  die  eigene  Mutter  gewährt,  so  bei  dfn  Vögeb,  die 
■federlos^  und  bei,  den  Thieren,  die  mt  geschlossenen  Augen  «ad 


ttl 

knfaf  gtkrtn  trerdeiu    Die  Mutter  Hegt  auf  iimeii  und  theilt 

iknen  die  Wirme  mit,  bis  sie  mit  Federn  oder  Haaren  (eclilechteii 

Winaehitem)  bedeckt  sind  und  selber  Wirme  genug  erxei^e» 

kianeo;  et  ist  dieses  also  eine  Art  FortbrÜtnng  oder  gewisser^ 

■ttsen  eine  sireite  Brfttang.   Bei  der  Sperlingssippschaft,  ir» 

<li  langen  blind  und  nackt  geboren  werden,  ist,  irfe  Bnrdacli 

kaerfct,  das  Nest  tief  nnd  irarm;  —  das  Weibchen  nnd  HsweHen 

in  Miandien   erwärmt  die  Jungen.    Bei  der  Httnersippschaft 

ni  den  Sdiwimmfüssem ,  wo   die  Jnngtn   mit  Federn  geborea 

wtrdsn,   ist  das  Nest  fach  nnd  nicht  so  warm;  die  Mutter   ist 

Toigcr  jbcmilht,   sie  an   erwirmen;  sie  bedeckt  sie  nnr  in  der 

Kacht  und  bei  kaltem  Wetter.  —  Avch  die  Singethiere  bereiten, 

ugt  Bvrdach,  ein -mehr  oder  minder  warmes  Lager,  je  nachdem 

fit  Jangen  mehr  oder  minder  gesdiütat  gegen  die  kihlere  änssero 

AlSMiphire  snr  Welt  kommen.    Einige  Thiere  sammeln  Moos  ui 

Ritter;  allere,  wie  das  Kaninchen,  derHaase,  der  Fndis,  reissea 

dch  Haar«  aiu  dem  Bavche  ans,  nm  ein  warmes,  wohigepolstertea 

Liger  ihren  Jungen  zu  bereiten;  andere,  wie  die  Maus,  das  Wiesel, 

holen  Stroii,  Federn,  Banmwolle,  Papier  n.8.w.  an  diesem  Zwecke 

maamieB.    Die  Fledermaus  nimmt  ihre  Jungen  unter  die  Flügel 

sad erwärmt  sie  daselbst;  Dumeril  sah  eine  Fledermaus,  die  nie^ 

Memmen  wollte,  sich  mit  den  Vorderbeinen  anhängen,  und  dia 

liaterbeine  so   ausstrecken,   dass  die  Flughaut  der  letxtem  das 

Jaage  anbahm  und  augleich  unter  sich  bergen  konnte.  Alle  diese 

md  tausend  andere  Tbatsachen  beweisen,  wie  die  Natur   besorgt 

ist,  durch  den  Instinkt ,  den  sie  in  die  Thiere  gelegt  hat,  den  Neu« 

gebemen  ron  aussen  Wärme  luzufuhren,  da  diese  selber  sie  nicht 

Unreichead  erzeugen  können/* 

„Bas  Bfltsiehen  dieses  von  aussen  konmienden  Wärmezuschussea 
litte  ttendl  den  grössten  Nachtheil.  Mehrere  Thiere,  besonders 
jiage  Vogel ,  auf  kurze  Zeit  der  Wärme  entzogen ,  welche  ihnen 
▼Ml  der  Mutter  zugeführt  wurde,  liatten  riel  zu  leiden;  entwedw^ 
•tnben  sie  bald  oder  wurden  steif,  kalt  und  unbeweglich.  Bio 
letitcm  Tersttchte  man  durdi  Feuer  oder  warmes  Wasser  zu  er-: 
vfraen;  die  meisten  erholten  sich  und  überlebten  das  Eiperlment;' 
varfc  diesea  aber  zu  sehr  rerlängert  oder  zu  oft  wiederholt,  so 
>tiiben  sie  aHe.  Diese  Versuche  erweisen  also,  dass  neugebomen 
TUeren  der  Wlrmezuschuss  ton  aussen  zu  ihrer  Existenz  noth* 
vtadig  Ist,  ibnen  aber  für  eine- kurze  Zeit  und  in  gewissem  Grado 
«Hege»  worden  kaun.  Edwards,  der  diese  Versttcbe  oft  wieder« 


holt  h«l,  bal  dieselfceii  luaf eo,  wtnn  A  sduHi  fiwM  ilt«r  minmi 
itolkh  junge  Sf  erluige,  deren  lagen  bertiU  dfen  waren  und  die 
idmi  Fedem  nnecMen,  eten  sekhen  Versiicfaea  vBterwsBlNi;  et 
tni  anch  M  ihnen  £ntemiiig  und  Bcheintod  ein ,  wie  bei  den 
Bocli  naeklM  Jungen  (   wellte  er  jie  aber  erwimnny  eo  fandiar^ 
dnee  duae  äbam  Thie»  dabei  niebt  ea  veHsttadig^  aiiadnr  Meitt 
wanden  «nd  im  VerlaaCe  vea  1— S  Tagen  starben.  Knliog  Edaratis 
nnflk  ittnm  Tbieren  ao  tfeleWinney  daas  aie  kalt  and  atalf  war- 
dea,  80  eriiolten  aia  eich  bai  dar  Wiedeiarwlnocng  «och  :aiihwie« 
aiger  und  langaamer.  flieraaeaehlosa  Edwarde,  daeadte^nae^ 
entüehang  dtm  Tfaleroa,  dia  adhebtlBdig  noch  nicht  Winae  genag 
eiaangen  h^nen«  ieste  nadilhelliger  ist,  ja  Üftar  ein  aind.    I& 
dem  Maaaae  alao,  wie  die  Ibftene  älter  werden,  erhdhet  eich  nvar 
emaiiniU  in  Urne«  die  Fähigkeit,  eelbetatindige  Wiraie  sn  ettl* 
wickeln  nnd  damit  der  äussern  Eilte  an  widerstehen*;  aadarefeeiti 
aber  nimail  die  FihigkeÜ^  nach  einer  durch  WarmaeBluriiuBg  ht- 
wirktea  Eretavning  amn  Leben  anrncksakehran,  in  denseUien  Vtfi^ 
hibnlsee  ab*    Dieses  ist  ein  meckwürdiges  Basaltat  und  wM  fen 
grossem  Ittteiasse,  wenn  man  Mgende  Erbhrungen  damit  ansämann 
htit    B  uff  OB  brachte  S  «ben  geborne  Hunde  eine  lialba  Mamde 
ualer  Glas;  awei  von  ihnen  eriittea  dreimal  diesen  Veaanch  und 
harnen  wieder  an  uch.  —  Legallois   madite  In  oasan  legen 
einen  fthnÜchen  Versuch;  meiirere  kleine  neugebome Kalien  lebten 
durdisekaitilidk  38  Minuten  unter  Wasser;  —  dia  Aal  Tage  dtea 
aar  M  Minnlea;   die  etwa   U  Tage  alten  starben  htk  eaglekb« 
Es  w«nb  daraas  folgea,  daeelhiere,  die  bis  dahin  in  der  aiani#* 
tiechen  Bfissigkieit  gdebt  hAen,  ohae  sa  attoMn,  die  Enlm'ijbaag 
der  Luft  Tiel  besser  zu  ertragen  im  Stande  aiod,  ab  fliejanlgan, 
bei  de^n  die  Ühanutg  aalletindig  eich  aasgebHdot  und  ain  för 
die  Winueeraengiiiig  darcfcaus  nodiwendigar  Akt  gewunden  idf^ 

fyVm  den  TUeten  kämmen  wfar  auf  dan  X^mcb*.  Vfaner 
ist  «gana  danmlbnn  ^oeetseia  aatenreiAn.  Wie  sioi  acMiagt  er 
wanne  dneeh  4le  ThMighast  seiaor  Orfaae,  aber,  wie  sie,  er^ 
leagt  ar  aieht  gaa«g.,  «m  der  Whfcung  der  tasaenan  Silte  att* 
foad  der  aistea  Zeit  nadi  aai«Br  Gehart  au  widereNhea.  Ir 
hedarf  also  am  <Kese  Zeit»  irje  sie,  4ea  Zasdiuaasa  der  JaseoMB 
Wiime.'' 

1^  Jbfiber  ^  (kaehcff  ia  der  itafaidaiter  4er  üiiera  eldit, 
diät«  mehr  iet  es^  wean  es  aar  Welt  kommft,  4ef  IBttel  ftemabt» 
dmk  aiih^  ealbor  und  ffr  sieh  alkkkMtnlnben^  ~  mit  nadeitn 


W«lilit  iHte  UMUMiMMg«^  ial  68.    Sie.  sfedtrtii  IMem  tMl^ 

\mm  mm  4m  Ei  gekrod^n,  fast  schoB  üueK  IriM^erii  ihalkh 

wi  ittfl»)  ksHü  jpekmraB,  jrieikr  AbkoMalhige;  de  lofal»  «•# 

liigmy  de  svdun  tiiMl  iniba  aelber  ihn  Ndiniiig»    Abar  ackaii 

M  dfloMsobaft  tegiMl  4fo  KatttreBÜgkaift,    ya«   4ir  lllattar 

uA  »r€aimlHüb  s«  laftan,  -wie  Coaia  iB  naotnar  Zaii  »eh 

«liiMigl  hti     Bai  44b  VtgBlB  aahfitzt  *Aa  Ihrtlisr  4Ke  Jttlif^tt 

imA  fiaralMaf  ahm  iFanBen  Ifoataa^  dtank  Mütfialiilig   Uumr 

fipaartaBB,   4dBi>ah  BarbekdiBAuig,  ja  tanoh  JK«beiiaatBB|^  dai 

JXAtng.    Bai  lian  48itafetinalraii  aaig*  aidi  dia  AUiiiiifi^kall  dar 

JaifaB  iMi  <iar  Maller  aiaah  aUrkar$  aia  siid  j^eieliBiin  la  di# 

lilfaBa  ifaittar  gaiaaaell  dBvck  dsa  lEildi,  dk  in  den  JBrfialaft  4h 

ItUlnau   akh  Bsr  datoB  akaosdart^   imbb  aia  fKrUlah   gakaiaA 

hit|  Büt  dam  Barraaka^   dar  Bruat  audit  die  Mntiar  gawöiudkk 

•aA^  alB  HB  anrlnBaB.^ 

Waliar  kornnt  aa,  daaa  dia  AUilBf;fgkait  daa  BBtfehDtoaaii 
Iliaraa  iaat»  BMhr  «BniauaA,  ja  liökar  ai  asf  der  Stiifanlailer 
d»  MMifteig  ateht^  Beim  HanackMi  ial  dia  gitele  Akhingfg^ 
Ml|  ÜB  NaMr  kat  ilim  bei  aeiiiar  (ieb«rt  Mt  fialhettiiUe  rmf^ 
9ft^f  BT  Bit  Badrt,  alma  Sthnts  Ifefan  die  aaaaare  kakalnft,  ^ 
boBaMk  miaki  fa»Orta  kawBgaB,  vanBa|^  nickte  aettar  in  eriBii* 
gaa,  iui  kain  ikm  darek  den  Inatinkt  Torbereitalaa  warmaa  lAfft* 
Wekev  kaouBt,  (fragaü  Brir  nock  aüuBal^  dta  unBiar  grOaaare  Ab^ 
btegfgkaü  daa  NaBf^baranca  tbb  iaaaarar  fiulCei  je  kiobar  «aa  ia 
dar  mamlka  alekilf  fiBkrer,  daaa  die  NaftBr  atktt^  dfts  Zirü^ 
jgm  aia  Fiaihidt,  aftall  daa  dankakii  Inattnkta  daa  Yantand,  alatt. 
iw  BribMBdigw  haaduBf  daa  WiUwi  die  SaIteteUnd«(kaii  «e^ 
itiBi  *ai»  WlkBod  in  aMan  Tkiafan  dia  Natur  ackafft  und  wal* 
tu  «Bri  laa  Biaidhani  die  Ibdbn  Oigakia  dataalkAn  sind.,  «et  dar 
■nuak  4Ur  ^erfldtar  und  «daigi  dadnaeh  igaMalMNMatft  aflk<k 
Rfakdba  Kraft  Wa)i  kaiüt  Thisia  Bin  WtUh  mkj^  dw  «a  aiiA» 
«MnABkali  kaan^  aanAem  iluB  dukckäaa  b%aB  lalMa^  «H  beim 
IbBaAaB  aäi  fraier  Akt  ttd  wkd  dir  Oü  «h»  moraUftaka  PAMit 
«d  dia  aaddH  oder  diu  Ikftkail  iat  ea,  iralAea  mir  EffkaonM« 
«ea^MmkÜkiaBrnnaft 

^Ite  ial  «a  aker,  üraf^flh  Rbyar^AalUrd,  wto  mü  de» 
Ebria,  diaaam  bb  «bhlng^n  «eacköpfc^  l^eidi  bei  ader  nadi  der 
(Mut  JBmfaBkBBBen  amd  medfir  glMcgt  iraadak  bmssI  Baa KM 
hBUm»  1^*1  BiidP  iMBktBflr  «M,  kaödem «ndiipallkammeB  fmtkU 
wämttM^ßkiß  nkairkdif  «idicNnlB  pMkdt,  JBÜ  aBj^ei 
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kiAiger  Sclimiere  nUnogtu ,  ttit  GenitalseUeia  d«r  M«lltr  be- 
schmuixt.  Bei  den  iDsekten  und  bei  allen  Tbleren  mit  «ogeflüin- 
tem  kaltem  BInte  geschieht  gleich  nach  der  Gekwt  das  Tpocknen 
der  Haut  bloss  durch  die  Luft;  bei  den  Thierea.mH  wamea 
Blate  hingegen  beleckt  die  Hntter  das  Kengieboven»  nndr  ftinigt 
die  ganze  Oberfiiche  desselben  mit '  der  2nnge  und  d«n.  Kiedro, 
bis  fast  mr  Trockenheit  Was  soll  mit  dem  Kinde  gtesciiektn? 
Soll  es  bei  der  Geburt  auch  Ton  dem  mitgebradilett  schlemug- 
schmierigen  Uebennge  gereinigt  und  abgetrocknet  werden?  Ganlr 
tier  de  Claubrj  und  einige  Andere  haben  gemeint,  daao  man 
Unrecht  thue,  dem  Kinde  die  erste  Bekleidung  wegsnnehmen,  wel- 
che  ihm  Ton  der  Natur  in  weiser  Torsicht  gegeben  worden  ist, 
besonders  die  Vernix  caseosa  ^  die  als  schlechter  Wiimleiter  of- 
fenbar gegen  die  äussere  Kälte  zu  schMzen  scfamne«  Hauche 
Aerzte  wollen  sogar  bemerkt  haben,  dass  das  Wegnehmett  jSeaer 
Materie  nicht  nur  die  Haut  schmerzhaft  reize,  sondern  auch  die 
daton  gleich  bei  der  Geburt  befreieten  Kinder  während  des  oralen 
Jahres  weit  mehr  ?on  Leibschmerzen,  Koliken  und  Kon?uIsloaen 
heimgesucht  werden,  als  solche,  bei  denen  der  Uebenug  nicht 
weggenommen  worden.  Diese  Ansicht  bt  aber  durchaus  nicht  be- 
gründet Zuvörderst  ist  leicht  zu  begreifen,  dass  die  auf  die  Haut 
abgelagerten  feuchten  Massen,  wenn  sie  darauf  yerUefton,  im 
GegenÜieil  durch  ihre  Verdunstung  eine  bedeutende  Abkihfauig 
bewirken  und  dass  der  Rückstand  bei  der  Vertrocknung  Krualen 
auf  der  Haut  bildet,  wodurch  diese  Torwundet  oder  gereial  wird. 
Dann  ist  aber  auch  zu  bemerken,  dass  manche  Kinder  hei  der 
Geburt  gar  nicht  mit  diesem  schmietigen  Ueberzuge  ▼arsoheii  sind 
und  in  ihrem  Wohlbefinden  doch  nicht  gegen  andere  Kinder  m- 
rilckstehen»  Kurz  die  tägliche  Beobachtung  zeigt  uns  die  voUkom» 
raene  Unschädlichkeit  dieses  Verfahren»,  welches  die  mere.»  wie 
wir  gesehen  haben,  instinktmässig  rerfibon.^ 

„Denmach  muss  das  Kind^  so  wie  es  geboren  ist,  whfW^ 
sehen  werden;  es  geschieht  dieses  am  besten  in  einem  rocfal  wair- 
■en  Bade»  Da  aber  der  schmierige  Ueberzug  seUM  in  luasa—i 
Wasser  oft  schwer  Idslich  ist,  so  thutman  anbestao,  die  Baut  des 
Kindes  mit  einem  fetten  Oele .  einzusalbep  und  dann  arit  feioor 
Leinwand  oder  noch  besser  mit  einem  sehr  weichen  Schwanaaie 
die  dadurch  erweichte  Schicht  abzutragen»  Es  darf  dabei  aber 
kein»  Reibung  geschehen;  jede  Eeftuag,  aalbsl  wenn  als  mit 
gDower  Yarsidil  geauidit  wird^  bewirtt  laicht  try^pelatiaa  Srnt« 


Mimigtu,  S«  wi0  dieftm  Abwaschin  gesciieben  ist ,  vbM$9  iu 
IM  nckt  wArm  «iBgewIokelt  werden ,  um  jede  Art  Tön  AUrfih-: 
luf ««  TeriMiden.  Wir  kfnnen  es  nicht  oft  genug  wiederh<H 
bt:  dl#  Kille  kt  die  Havpturstche  dee  Todes  bei  den  Neuger 
WrineDi*  BrankkeHen  in  grosser  Atiiahl  sind  die  Folge  davon. 
FatiiiKHile,  KorjM,  irelefae  Ton  Rayer  und  B^eschct  so  gut 
bticIlfiebeB  wtfrdifn  nnd  die  bei  Säuglingen'  oft  so  bedeututigsToll; 
itt,  —  Broncbitii  und  manche  andere  tödtliche  Krankheiten  wtr-* 
in  dtirek  die  Erkftllung  Teranlasst.  Als  vir  Ton  der  Athmung 
bandelten,  stachen  wir  bereits  Ton  der  ZellgewebsTerhdrlung, 
^ren  prirnftife  Ursache  die  unToIlkommene  Hämatose,  die  Dys- 
krasie  desBhitea  und  folglich  Ergieasung  der  Ton  dem  Blute  sich 
idleidesden  gerinnbaren  Elemente  in  die  subkutane  Zellschicht 
ist«  Sobald  diese  Brgiesaung  gerinnbarer  Flüssigkeiten  daselbst 
iMtfafiinden  hat,  begünstigt  die  äussere  Kllte  ihre  Gerinnung; 
ei  ist  dieaea  eine  Art  Ton  Erstarrung  oder  Erfrierung,  die  Du-. 
■BS  mit  dieser  Wirkung  Terglichen  hat,  welche  dieselbe  Ursache 
sif  gewiaae  pihnsliehe  oder  thierisrhe  Stoffe  hat.** 

Bei  dieser  Gelegenheit  macht  Hr.Royer-Collard  aufmerk-^ 
MBi  auf  einen  Aufsatz  des  Dr.  Loir,  worin  dieser  auf  die  6e- 
fikr  der  Erkältung  bei  kleinen  Kindern  ganx  besonders  hinweist^ 
b  Frankreich  ist  es  nolhwendig,  die  neugeborenen  Kinder  auf 
die  Mairie  lu  bringen  und  sie  dort  in  die  Register  eintragen  au 
laaaan.  O^en  dieses  Transportiren  der  Neugeborenen  eifert  nun 
b.  L^ir,  weil  die  dadurch  bewirkte  Erkältung  eine  überaus 
kiallge  Ursache  des  Todes  ist.  Hr.  Loir  hat  dieses  durch  sta^ 
tistfaehe  Data  nächiuweisen  gesucht;  er  hat  die  Sterblichkeit  der 
linder  während  des  ersten  Monats  des  Lebens  Tag  für  Tag  mit 
auaaerordenilicher  Genauigkeit  angemerkt.  Nicht  nur  ist,  wici 
■an  wM  weiss,  die  SterbUchktit  in  dem  ersten  Monate  Tiel 
griaaer,  tia  in  den  anderen  Monaten,  sondern  es  gibt  auch  nach 
Ihb  L^ir  in  der  Sterblichkeit  dieses  Monats  drei  Maxime, 
fie  Mk  gana  dentlich  tharaktei'isiren,  in  allen  statistischen  Zu- 
samsMnateHungen  sich  Torfinden  und  während  der  übrigen  Mo- 
■ate  sieht  mehr  Toiltommen. 

Dna  erste  Maximum  der  Sterblichkeit  der  Neugeborenen 
Mal  sich  am  ersten  Tage  nach  der  Geburt  Wir  können  es 
Mar  Mergehen,  weU  es.  eine  grosse  Zahl  Ton  Todesfällen  be- 
gteHl,  die  ^e  sehr  rerschiedene  Ursache  haben  und  die,  obwohl 
li  äfcs  aWislifclmi  Tabellen^  selbst  in  denen  der  berühmtesten 


StttistilrcraiigvMhrt,  dastlbfit  ntcht  onhihlcn  folleii.  8»  la* 
dat  man  daselbst  die  t«dlgsboreiieii  Kkider,  die  wikfead  dH  de»* 
Imrtsaktes  Geeforbeoen^  oder  gar  dvrch  den  Crebtriaakt  selber  €^ 
tddteteiiy  die,  welche  schon  innerhalb  dts  Uterus  erkvinkt  w«mi 
wid  endlich  die,  Welche  nicht  lebensfal^ig  anr  1l%lt  honme«.  Ba 
ist  klar ,  daas  alle  die  hier  aufgesihlten  Kinder  nickt  aa  eralett 
Tage  des  Lebens  dnrch  Einflösse,  die  erst  nach  der  fifebwrt  ef»- 
traten,  gestorben  sind,  aendem  dasa  Ihr  Tod  ein  Zufall  itt^  dar 
einem  bestimmten  Tage  nicht  eigentbfimlick  lat,  mid  daaa  dk  Hr- 
aacfae  des  Tode«  nidit  mit  xn  den  auf  das  geborene  Kted  wir- 
kenden Einflüasen  gehSrt. 

Das  tweite  Maximum,  das,  welehea  una  hier  besondere 
interessirti  leigt  sich  in  der  Lebenaperiode  Ton  dem  finffcan  kia 
nngefikr  dem  14.  oder  ISI.Tag  nach  der  Geburt  Man  bemerkt 
es  deutlidi  und  auffallend  während  der  drei  kalten  Monate  dos 
Jahres,  —  wenig  oder  gar  nicht  in  den  drei  heissen Monaten,  -^ 
ein  h9cht  merkwürdiger  Umstand,  der  deutlich  beweist,  dasa  die 
Zunahme  der  Sterblichkeit  alsdann  dem  Sinken  der  Temperalnr 
beiiumessen  ist.  Audi  noch  eine  andere  Thatsache  kann  diesen 
Einfluss  der  Kälte  erweisen,  niniiich:  daas  die  Krankkeiten,  wo- 
¥on  in  dieser  Lebensepoche  die  Kinder  Torzugeweiae  ergtiSea  wer- 
den und  woran  sie  in  so  groeser  Zahl  sterben^  fast  immer  nur  in 
den  Atkmnngsorganen  ihren  Sita  haben«  Dia  Helligkeit  und 
admelle  Tddtlichkeit  dieser  Krankheiten  steigert  sich  um  ao  aiakr, 
je  IntensiTor  die  KSite  und  Je  jftilger  die  daran  ergrÜEenen  Kin- 
der sind.  Diese  auf  unawelfeHiaftem  statbttschon  Nachweise  h^ 
ruhenden  Angaben  atiimiett  ganz  mit  den  Ergebnissen  der  Fhyaio- 
legte  und  der  von  J.  Hunter,  Edwards,  Flourens  und 
Villerm6  Torgenommenen  Untonuciiungon  iberein« 

Das  dritte  Maximum  nimnrt  gewiaaermaaaen  einen  emt- 
gegengesetzten  Gang;  ea  Termindert  sidi  Im  Winter  und  nMlM 
sich  im  Sommer.  Ea  ist  zwar  im  Winter  auch  bemerkbar ,  abar 
da  es  am  13.  Tage  nach  der  Geburt  schon  beginnt,  also  zum  Thal 
schon  in  die  Periode  des  iwoitonMaxhuams  füll,  ao  lat  aUerdinga 
▼om  5.  bis  15.  Tage  bis  zu  Ende  des  ersten  Monats  die  Ster^ 
llchkeit  nidit  so  groaa  Im  Sommer  ab  im  Winter,  aber  TOfll  14. 
oder  15.  Tage  Ms  zu  Ende  des  eialen  Menala  fat  die  StefUicilkeü 
im  Sommer  im  Zunehmen,  im  Winter  dagegen  im  Abnehmen« 
Moses  dritte  MasiaNna  hat  nicht  ^  wie  das  zwalte,  aeinen  Gtoad 
i«  dorKlka^  soadeni  üt  derNahrungi^  etttwaderl«  dir  aekiacht 
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Imhdtehtn  Hilch  def  Mutter  oder  ift  itn  kflnirtllcli  geteicMea 
NakmngsstoiTeii;  di«  Torherrschenden  Krankheiten,  iroraas  das  Ma-«« 
xhnftm  der  StefftlichkeÜ  in  dieaer  Periode  entspringt,  sind  (Saatro- 
hteatinalpMegiif taten ,  Aphthen  n.  a.  w.  ^^ 

Hr.  Lüflt  htt  sich  mit  einer  Kategorie  Ton  Kindern  heschlf« 
tigt,  welcher  tia  jetzt  wenig  Anfmerksanileit  gesollt  worden,  näm-^ 
Bch  den   roriefftig  geborenen   Krndern.     Schwieher   ala 
Aa  T5llig  aitsgetfagenen  Kinder,  aind  aie  acfaon  dadurcli  dem  Tode 
atkr  anageaetit,  da!»a  ai«  in  Folge  ihrer  gewiaaermaasen  nicht  gant 
▼Atladigen  Organiatti^n  weniger  Wlrme  erzengen  können;   sie 
iterben  darum  aneh  beaondera  im  Winter,  oder  mit  anderen  Wer« 
tan :  die  Im  Sommref  Toneftig  tut  Welt  gekommenen  Kinder  erhal^ 
tan  aich  eher,  ala  die  im  Winter  geborenen.    Es  aoll  damit  nicht 
gesagt  aein,   dtaa  Torreftig  geborene   Kinder  nicht  überwintern 
kennen;  man  litt  Beispiele  der  Art  genng,  wo.  Kinder  zn  7,  ja  zu 
6V2  Monat  der  Schwangerachafl;  zur  Welt  gekommen,   atrenge 
Winter   durchgiemaeht  und  aehr  alt   geworden  aind;   Voltaire 
lad  Fontanelle,    die  beide  Siebenmonatskinder  waren,  haben 
eni  sehr  hohes  Alter  erreicht  nnd  der  vor  Kurzem  in  Paria   in 
beheai  Alter  geatof bette  Herzog  TonMontmorency,  der  zu  6 Vi 
Monat  zur  Well  kam,  ist  bei  aeiner  Geburt  so   klein  gewesen^ 
daaa  man  ihn  in  eine  mit  Baumwolle  auagepolsterte  £aii-<le-Cd* 
fo^fie'Sdtathftel  legte.    Aber  alle  diese  vorzeitig  geborenen  Kin- 
der eilialten  aich  Mr  durch  die  aufinerkaamate  Pflege  und  gröaste 
Sorgfalt    Worin  beateht   diese  Pflege  und  Sorgfalt?     Vor  allen 
Dingen  ist  eine  hohe  und  atetige  Temperatur  dea  Mediuma  noth- 
wendig,  worin  dm  Kind  aich   beflndet.    Diese  Temperatur  muaa 
ao  lange  unterhaken  werden,  bit  das  Kind  ao  weit  herangewaehaen 
lat,  daaa  ea  selber  WSrme  genug  erzeugen  kann;  aie  musa  bedeutend 
hüier  aein,  nie  die  Temperaftiir  für  ein  Tollkommen  reif  zur  Welt 
gakammenea  Kind.    „Man  mHaa  sieh  wundem,  sagt  Hr.   Loir, 
lattf  in  dem  Undllngahanae   zu  Paris,   dieser  Musteranstalt   für 
Rkiialkiuaer,  keine  beiioaderen  Zinnner  für  die  Torzeitig  gebore^ 
aes  Kinder  eingerlehtet  aM.    Der  Empfangsaal  oder  die   aoge- 
ntuite  €r^che  dient  zur  Aufnahm«  aller  Kinder;  die  Temperatur 
m  dieaen  Saalv  i^t  für   die  rorzeitig'  geborenen  Kinder  viel  zn 
alairiff;   dieae  bedürfen  wenigatena  10®  bia  15*  mehr  Wärme  ala 
He  fioiftmttmen  auagetragenen  Kinder.*' 

Bn  Swackuaa  luaaerer  Warme  iat,  wie  aich  aua  dem 
biahcr  Geaai^ii  ergibt^  ein  Lebenabediirfniaa  fflr  daa  neu 
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geborene  Kind  und  dieses  Bedürfniss   tritt  um  so  stirker  henror, 
je  weniger  kräftig  und  ausgebildet  dasselbe  ist. 

Neben  dem  Bedürfniss  der  Wärme  und  der  athembaren  Luft 
tritt  bei  dem  Neugebornen  ein  neues  Bedürfniss  ein,  nämlich 
die  Nahrung,  Wahl  und  Form  der  demselben  lu  Terab- 
reichenden  Nahrungsstoffe  bildet  den  dritten  Hauptpunkt 
der  Hygieinik  der  Neugeborenen.  Das  Kind  ist  in  die 
Nothwendigkeit  Tersetzt,  Stoffe  Ton  aussen  in  sich  aufzunehmen, 
um  seine  eigene  organische  Substanz  zu  erneuem.  Die  Hygi- 
einik hat  zu  bestimmen,  was  für  Nahrungsstoffe  diesem  zarten 
Alter  gemäss  sind,  wie  man  sie  auswählen,  zubereiten,  anwenden 
und  in  welchem  Maasse  und  in  welcher  Ordnung  man  sie  darreichen 
muss  und  wie  man  die  entgegenstehenden,  theils  aus  dem  Kinde  selber, 
theils  aus  Nebenumständen  entspringenden  Schwierigkeiten  zu  über- 
winden habe.  Um  hier  zu  bestimmten  Regeln  zu  kommen,  müssen  wir 
weit  ausholen;  wir  müssen  uns  klar  machen,  was  überhaupt  Nah* 
rungsstoff  sein  kann  oder  was  als  organisches  Ersatzmittel  zu  die- 
nen Tennag. 

„Es  gibt  bekanntlich,  sagt  Hr.  Royer-Collard,  cineKlasse 
modifizirender  Agentien,  welche  HalU  Ingesta  genannt  hat. 
Nimmt  man  diese  Bezeichnung  buchstäblich,  so  muss  man,  wie 
HalH  es  gethan  hat,  auch  Arzneimittel  oder  gar,  nach  anderen 
Autoren,  alles  in  den  Körper  Ingerirte,  sowohl  schädliche  als 
nützliche  Stoffe,  Miasmen,  EffluYien,  thierische  Gifte  u.  s.  w.  dazu 
zählen.  Allein  man  darf,  will  man  sich  nicht  verwirren,  den 
Ausdruck  Ingesta  nur  im  engeren  Sinne  nehmen;  ich  wenigatena 
nehme  den  Ausdruck  Ctrctim/ttja  für  die  Atmosphäre,  die  der  Ath- 
mung  dient,  und  den  Ausdruck  Ingesta  nur  für  Nahrungsstoffe/^ 

„Ehe  ich  auf  die  Ernährung  des  neugeborenen  Kindes  über- 
gehe, werde  ich  erörtern,  was  Ernährung  überhaupt  ist,  worin 
sie  besteht,  welches  ihr  Ziel  ist,  wodurch  sie  bewirkt  wird  und 
welche  Beziehung  zwischen  dem  Nahrungastoffe  und  dem  daroa 
sich  nährenden  Wesen  statt  findet  Ich  werde  zu  zeigen  Blich 
bemühen,  wie  und  warum  die  Nahrung  sowohl  in  ihrer  Qualilfity 
als  in  ihrer  Natur  nicht  nur  nach  der  Verschiedenheit  der  Spe- 
zies, sondern  auch  nach  der  indiTlduellen,  durch  Form,  Alter, 
Konstitution  und  Gesundheitszustand  gesetzten  Verschiedenheit  rer- 
schieden  sein  muss.  Dann  erst,  nachdem  ich  auf  diese  Weise 
ein  sicheres  Fundament  gewonnen  habe,  werde  ich  airf  die  Er- 
nährung des  Kindes  bei  seiner  Geburt  zurückkommen/* 
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„Die  Ernährung  ist  ein  Alt  des  Lebens;  nur  lebende  und  or« 
giDisirte  Wesen  ernähren  sich.  Sie  allein  besitzen  die  Eigen- 
ichaft,  eine  bestimmte  Zeit  hindurch  ihre  Form  zn  behaupten ,  in- 
lern  sie  unaufhörlich  aus  den  umgebenden  Materien  einen  Theil 
•ich  aneignen  und  dafür  ton  ihrer  eigenen  Materie  einen  Theil 
len  Elementen  zurückgeben.  Dieser  ewige  Stoffwechsel  ist  eine 
EigenthümKchkeit  der  gesammten  lebenden  Welt  und  innerhalb 
jiufs  die  Gesammtheit  betreffenden  Stoffwechsels  besteht  der  Stoff- 
vedisel  des  lebenden  Indi?iduums  weder  als  Einheit  für  sich  noch 
begründet  er  dessen  Selbstständigkeit.  Dieser  stete  Stoffwechsel  des 
Ifidiriduums  bedingt  aber  ein  gewisses  Verhaltniss  zwischen  Ein- 
lithr  und  Ausfuhr,  oder,  wie  man  gewöhnlich  zu  sagen  pflegt, 
ivischen  Ingestion  und  Egestion.  Jeder  Einfuhr  neuen  Stoffes 
(ntspricht  eine  Ausfuhr  desselben  Stoffes;  jeder  Assimilation  eine 
Disusimilation ,  jeder  Organisation  eine  Terhältnissmässige  Desorga- 
aisation.  Dieses  ist  es,  was  man  Ernährung,  Nutrition  zu 
aennen  pflegt.*' 

„Da  die  Ernährung  zum  Zwecke  hat,  die  lebende  Substanz 
dorch  stete  Erneuerung  zu  erhalten,  so  folgt  daraus,  dass  jene 
Dar  dann  auf  angemessene  und  regelmässige  Weise  geschehen  wird, 
vcon  in  den  Organismus  eine  für  sein  Bedürfniss  hinreichende 
Menge  solchen  Stoffes  eingeführt  wird ,  der  dem  ähnlich  ist,  wor- 
aus der  Körper  zusammengesetzt  ist  Der  menschliche  Körper  ist 
du,  was  er  ist,  nur  durch  eine  genau  bestimmte  Zusammensetzung 
and  Anordnung  gewisser  Elemente.  Eine  Störung  dieser  Mischung 
aad  Anordnung,  eine  Veränderung  des  Verhältnisses  vernichtet 
iu  indiriduelle  Sein;  es  bringt  den  Tod,  das  heisst,  es  setzt 
den  Organismus  in  einen  oder  mehrere  andere  Organismen  um, 
die  wieder  andere  Lebensbedingungen  haben.  Leben  heisst:  sich 
ia  seiner  einmal  gewonnenen  Einheit  zu  behaupten;  Tod  heisst: 
Aufgehen  der  Einheit  in  die  Vielheit. 

„Um  zu  leben ,  —  oder  um  seine  Einheit  in  Mischung  und 
Form  zu  behaupten,  muss  der  Organismus  einen  steten  Stoffwechsel 
■aterhalten ,  das  heisst :  er  muss  unaufhörlich  konstltuirende  Ele- 
neate  auswerfen  und  zum  Ersätze  stets  Stoffe  derselben  Natur 
«inflihren.  Diese  Einführung  oder  Inkorporation  nennt  man  Er- 
Bihrung  im  engeren  Sinne  (Alimentatio)  und  die  von  aussen 
ciogefuhrten,  inkorporirten  oder  assimilirten  Stoffe  nennt  man 
Nahrung,  Nahrungsstoffe  {AUmenta).  Nahrungsstoff  ist  dem- 
nach Alles,  was  nährt;  d^  b.  was  dem  lebenden  Körper  Materia* 
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Ucn  SQ  liefern  Termag,  wekhe  denen  ähnlich  sind,  dcrea  er  rifli 
fortirihrend  eotledigt.  So  sind  für  uns  nicht  Mos  Fibrin ,  Fett, 
Albnmen ,  Kasestoff  u.  s.  w. ,  sondern  auch  Wasser ,  Kochsali)  koh- 
lensaurer und  pbosphorsaurer  Kalk ,  selbst  die  atmosphärische  Luft 
ernährend,  in  so  ferne  sie  zum  Ersätze  für  ausgeschiedene  Ma- 
terien dienen/^ 

Ein  Blick  auf  die  Ernährung  der  Thiere  und  Pflamen  vivd 
«na  klar  machen,  was  wir  in  Bezug  auf  die  Ernährung  des  Men- 
schen und  besonders  des  Kindes  zu  beachten  haben, 

„Aus  dem  Prinzip,  dass  nur  das  Nahrung   genannt    wer- 
den kann,   was    dem  lebenden  Organismus  Materialien  zufährt, 
die  denen  ähnlich  oder  terwandt   sind,   aus   welchen    er  zum»- 
mengesetzt  ist,  geht  hervor,  dass  für  die  Pflanzen  der  N ahnuBigs- 
Stoff  Torzugsweise   aus  KoUoastoffverbindungen ,   Stickstoff erbin- 
dungen,   Wasser  und  terschiedenon  unorgAniochen  Materien  bo* 
stehen  müsse,  da  die  Pflanzen  selber  aus  solchen  Stoffen  beatahen. 
Es  stand  dem  aber  eine  Erfahrung  entgegen,    die  von  mehreren 
berühmten  Physiologen  ausging  und  die  das  hier  aufgestellte  ein- 
fache Prinzip  umzustürzen  drohete.    Van  Belmont,  Duha- 
mel, Boyle  und  Andere  behaupteten  nämlich,  durch  enlschie- 
dene  Versuche  gefunden  zu  haben,   dass  Pflanzen,    die   in  toU- 
kommen  reines  Regen wasser  gesetzt  wurden,  darin  lange  lebten, 
eich  ernährten,    sich  entwickelten,  —  und  dass  sie  also  durch 
ihre    eigene    Lebenskraft    die    unorganischen   Stoffe   sich   aus 
nichts  schufen,  die  sie  zu  ihrer  Zusammensetzung  bedurften. 
Diese  Angaben  haben  sich  lange  Zeit  mit  grosser  Autorität   in 
der  Wissenschaft  erhalten.    Selbst  diejenigen,  deren  scharfe  Logik 
dawider  war  und  sie  geneigt  machte,   das  Gegentheil  zu  behaup- 
ten,  wagten  nicht,   offen   dagegen  aufzutreten  oder  ihnen  irgend 
ein  kräftiges  Argument  entgegenzustellen.    Wie  sollten  sie  ea  er- 
klären können,    dass   die  nicht  im  reinen  Wasser,    welches    das 
einzige  Nahrungsmittel   der  Pflanze  war,    enthaltenen   unorgani- 
echen  Stoffe   dennoch  in   der  Subetanz    der  Pflanae    später   sieh 
vorfanden?    Bald  aber  konnte  die  Chemie  über  diese  angeblicheo 
Anomalieen  Aufscbluas  geben;  sie  erwies,  dass  in  gewissen  Fällen 
die  Pflanzen  die  unorganischen  Stoffe  schon  vor  dem  Experimeni 
enthielten  und  dass  sie  folglich  diese  nicht  erst  aus  dem  Sauer- 
stoffe und  Waaserstofff    des  Regenwassers  Cabrizirt  hatten  9    und 
dass  in   anderen  Fällen   die^e  Ufitcfialien  aus  den  Winden    de« 
irdenen  Gefässee  kamen,  worin  das  Regenwaaaer  eich  befand«    Knd- 
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Utk  htk  $m  g«Mi«t,  Mm  di»  lUgeairasaer,  ireklMs  buh  Ms 
iaUm  fiir  gnok  ivia  fihalteti  hatte,  alle  die  in  de«  PflaAien  ff- 
tedeAen  Sabe   and  MüieraUeA  wirklich  eothalt.    Ist  deaa  Re- 
feawiieer  tiwm  Aaderea  ak  dai  Prod«fct  der  Verdlcbtiiftfj^  des  at* 
•eephirischeB  WaaaetdiUMlee}     Und  dieser  atmosphärische  Waa- 
Nidual  koflunt  aua  der  Verdviütiing  des  Seevaasers,  der  Eltsae, 
i$f  Lacken  «od  fioBfiCe,  *-»  also  ave  der  YerduBslauig  von  Flfit- 
ligfcaiAen,    die  vik  fiMieii  iwd  vielen  aaderen  Stoffen  geachwiüDh 
geit  send  lud  ealbak  die  Uffiurien  edar  biiaiiali<Hien  des  feelen 
Bedeoa,  dar  lekenden   und  der   eich  lerseUenden  Fflanaen  und 
Ihiere«    Dax«  kownan,   vie  nenare  Untarauchwi^n  gezeigt  ha- 
ben, enaama  Maaaan  von  KaUenaioffe,  Anmaniak  «nd  vielen  an- 
deaen  Sineftan,  waleha,  von  den  Vulkanen  Magealosaen,  in  den* 
Welken  sieh  aawneln,   deren  Niedavachlag   der  Regen  ist.    Dia 
ia  dar  Almoaphira  atata  Torgehenden  elektriechen  Aktionen  er- 
leagan,  wie  CaT^andiah,  Davy,  Sauaeure,  Becqufr- 
rel,  Laasaigne  nnd  Barthier  unaweifeUiaft  nachgewiesen 
haben,   mit  den  BetMntan  der  Luft  und  aiit  den  in  deraelhan 
lafaUig  v#chandaBen  fremden  Elementen  Salpetersäure,  Ammoniak 
lad  mekalUaeha  Variiiiidungen  der  vecschiedensten  Art.    Das  Ra- 
gaawaaaar  ist  nidil  rein,   Ist  bald  mehr,  bald  minder,  bald  mit 
dieeaa,  bald  mit  jenen  Sahen  oder  Materien  geschwängert.   Rei^ 
aes,   dtamiach  reines  Wasser  gibt  es  nidit  in  der  Natur;    ein 
solches  Wasser  mnss  kunstlich  bereitet  werden.    Finden  wir  im 
lUgenwaeaar   nichts  Fremdes,    niohta   weiter  als  Sauerstoff  und 
Waasarakoff,  ao  kennen  wir  sicher  sein,  dAss  unsere  Raageatien 
nicht  fetn  genug  sind,  um  die  vieUeicht  in  übergrasaer  Verdunr 
Bing  darin  TOrkaaudanen  Materien  nnchauweisen«    Vemunlt  und 
Erfahrung  streitet  gegen  die  Annahme  einer  Kraft  in  den  Pflan^ 
un,  duach^aich  selber,  aois  nichts  Elemente  zu  erschaffen.   Diese 
Annahme  bt  noch  nickt  gana   getilgt^   ausgezeichnete  Minnar, 
vieBraeannat,    Burdachu.  A.  waren   noch   bis  in  dal 
aeuaste  Zeit  hioatn    daftr.  —     Es  Ist   indessen   unaweifelhaftt 
daes  dia  Pflnnaen  in  ihrer  Erhaltung  und  an  ihrem  Gedeihen  sol* 
chsr  Ndknsig  hadurfen,   die  ihnen  Eleuunte  anführt,  welche  ia* 
aen  gMdi  ador  ahalich  sind,   aus  denen  ihre  Snbstanz  baatlht 
ml  ahwaU  Wasaar,  Sftckstaff,  Kohlenstoff  die  Bauftnahranga^ 
siaaienta  dar  FAanien  eind,    so  bedürfen  sie  doch  durchaus  auch 
4er  Saiie  nmi  unorganischen  Stoffe.    Hassen  fr  ati,    Link 
and  finnassira  Jiaban  dnrch  Versushe  enlaichieden  daigethan. 


dass  in  einem  Bt^den,  der  diese  Stoffe  Tollk^nuMii  enUMlirl,  die 
Planzen  sterben  oder  ein  kümmerliches  Dasein  fristen«  Liebig 
hat  durch  seine  neuesten  Untersuchungen  besonders  riel  fir  diese 
Frage  gethan.  „Kartoffeln ,  sagt  Lieb  ig,  weldie  man  in  Kelr 
lern  hat  keimen  lassen  oder  unter  Umstinden,  vo  ihnen  der 
Boden  nicht  mineralische  Elemente  gewahren  konnte,  entlialten 
stets  Solanin,  besonders  in  den  langen  Sprossen ^  den  Keimspros- 
sen,  die  nach  dem  Lichte  hinstreben;  dagegen  trifft  man  niemab 
Solanin  in  den  Sprossen  oder  in  irgend  einer  Parthie  deijenigen 
Kartoffeln ,  welche  auf  den  Feldern  waehsen.^^  Ist  nun  wohl  das 
in  jenen  Kartoffeln  ein  Gegensatz  zu  diesem  sich  eneugenden 
Solanin  etwas  Anderes  als  eine  eigenthfimliche  Verinderung  des 
ernährenden  Fhiidums,  —  etwa  wie  der  Krebs  oder  die  Tuber- 
keln beim  Menschen?  „Wenn  die  Gramineen,  sagt  Liebig, 
in  dem  Boden  nicht  phosphorsaure  Magnesia  finden,  welche  ein 
Konstituens  ihrer  Kömer  bildet ,  so  werden  sie  nicht  gehörige  oder 
angemessen  ernährt  und  bleiben  taub  oder  steril;  —  eben  so 
wenn  sie  kein  Kali  finden. —  Derjenige  Boden  ist  für  die.  Pflan- 
zen der  beste,  der  mit  organischen  Stoffen  auch  unorganische 
darzubieten  vermag;  darum  ist  Gjps  ,  Knochenmehl,  Auster* 
schaale,  mit  zersetzten  organischen  Massen  gemischt,  eines  der 
vortrefflichsten  Düngungsmiltel ,  indem  die  Pflanzen  Bestandtheile 
daraus  zu  sich  nehmen  können,  aus  denen  ihre  Substanz  ge- 
bfldet  ist'' 

Was  von  den  Pflanzen  gilt,  gilt  auch,  von  denThier«ii;  aueh 
sie  bedürfen  solcher  Nahrungsmittel,  die  aus  Elementen  bostehen, 
welche  denen  gleich  oder  ähnlich  sind,  aus  denen  ihre  eigene 
Substanz  besteht.  Rondelet  spricht  in  seiner  Naturgeschichte 
der  Fische  von  Wasserthieren ,  die  nur  von  Wasser  leben;  er 
beobachtete  nämlich  einen  Fisch,  der  dr^i  Jahre  lang  in  einen 
Gefasse  war  und  nichts  erhielt  als  täglich  frisches  Quellwaaser; 
indessen  sei  der  Fisch  so  gewachsen,  dass  das  Gefass  viel  zu 
eng  für  ihn  wurde.  Aehnliches  gewahrt  man  bei  den  so  hinfig 
gehaltenen  Gold-  oder  Silberfischen.  Es  ist  aber  hier  fast,  wie 
bei  dem  früher  erwähnten  Eiperiment,  mit  dem  Gedeihen  der 
Pflanzen  im  Regenwasser.  Das  gewöhnliche  Brunnen-  odertluss- 
wasser  enthält  immer  aufgelöste  organische  Materie;  die  im  den 
Wasser,  wenn  es  in  einem  selbst  ganz  wohl  verschlossenen  Ge- 
ftsse  aufbewahrt  worden,  nach  einiger  Zeit  sieh  Mldenden  Infu- 
«orien  und  Prtestley'sdie  Materie,  ist  ein  Beweis  hiervmi.  -* 


tbig$  lttb«B  «och  davfttf  hiflgewiefen^  du«  die  RegenwUrnift^ 
iv  Erde  esMn,  aber,  weim  sie  wirklich  nur  Erde  essen,  danA 
nrhiaickcn  sie  da^en  nur  die  organischen  Partikeln,  womit  die 
Sidt  gemieeht  ist,  geben  dann  letitere  als  Exkrement  wieder 
rifl  sicL  —  Die  Nahrung  der  Thiere  kommt  aus  dem  Pflan- 
uareich  oder  aus  dem  Thierreieh.  Einige  leben  nur  ron  Pflan- 
usslefni,  oidere  nur  von  Thierstoffen,  —  andere,  wie  der 
Isasdi,  von  Pflanzen*  und  Thierstoffen  lugleich.  Manche  neh- 
MB  die  Nahrung  nur  im  Mssigen,  manche  im  festen  Zustande 
n  iich.  Es  sind  dieses  bekannte  Dinge,  aber  eine  Thatsache  ist 
kMei  Ten  Interesse,  die  nimlieh,  dsss  alle  Thiere,  zu  welcher 
Sfssies  sie  auch  gehören  mdgen,  so  lange  sie  unter  der  mütter- 
licfcen  BrÜtong,  sei  diese  eine  äussere  oder  innere,}  stehen,  ihre 
Nahrung  in  fifissiger  Form  zu  sich  nehmen.  Das  Ei,  bleibe 
MsarBritvng  im  Körper  iw  Mutter,  oder  werde  es  in  ein  Nest 
gtlegt,  werde  es  durch  die  Wirme  der  Mutter  oder  durch  künst- 
üihs  Wnuie  ausgebrütet,  enthalt  immer  in  sich  die  rolle  Nah- 
füg  ni  flfissigen  Zustande  för  die  Frucht.  Beim  Menschen  ist 
^■eibe  VeAiltniss  vorhanden;  im  Anfange  nährt  sich  der  Fötus 
fsn  der  FlÜMÜgkeit  dee  Nabelblischens,  dann  Ton  der  AUantoid- 
Hnigkait  Spater  verschwinden  diese  Flüssigkeiten  und  dienen 
II  ttdeiuA  Zwecken.  Nach  der  Geburt  dauert  die  Brütung  des' 
Neugebortnen,  —  eine  Art  zweiter  Brütung,  noch  eine  Zeit  lang 
fsrt;  nicht  nur  wird  durch  den  mütterlichen  Körper,  wie  wir  ge- 
lebtn  haben ,  dem  Neugeborenen  noch  eine  Zeit  lang  Wärme  mit- 
gelMlt,  sondern  auch  Nahrung,  und  zWar  Nahrung  im  flüssigen 
Zistude,  nämlich  die  Milch. 

bt  denn  aber  wirklich  die  Milch  das  beste  Nahrungsmittel 
Kr  du  Kind  gleich  nach  der  Geburt  und  was  vermag  die  Milch 
n  ersetzen  ?  Um  diese  Frage  zu  beantworten ,  müssen  wir  wie- 
der etwas  Ina  Allgemeine   gehen  und   auf  das  Spezielle    zurück- 


Wir  haben  uns  zuvörderst  zu  fragen,  ob  wirklich  erwiesen 
itt,  dass  die  erste  Kindheit  in  Folge  der  eigenthümlichen  Orga- 
lisatien  des  Körpers  und  des  dadurch  bedingten  Lebenszustandes, 
•mer  ebenfalls  eigenthümlichen  Nahrung,  das  heisst  einer  Nab- 
nag  rmt  bestimmter  Art  in  bestimmter  Menge  bedürfe. 
IMsae  F^e  ist  von  Wichtigkeit,  weil  damit  der  wichtigste  Theil 
in  Hygieinik  des  kindlichen  Alters  zusammenhängt. 

„S*  lysfe  die  Planze  und  das  Tbier,  sagt  Hr.  Roy  er* 


keit  viel  grösgtr  ab  aach  beeodigken  Wacbstham.  Sind  bti  etaer 
Plans  e  die  BUntr,  Spr^Nwa,  Zweige  a.  8.  w.  eiaaial  eaMekelt, 
«o  kraudbea  sie  Iceiae  Nahrang  «ehr  za  ihrer  BiUaag,  voU 
aber  Nahmng  za  ihrer  Erhaltaag.  Aa  MiBse  nehnea  4ie  gt- 
aanalea  Thtile  aichk  aiehr  xu;  aie  eriialtea  och  aar  im  tei  Za- 
flBnde,  in  dem  eie  sich  befinden  und  bedirfen  aar  so  «ttl  Za- 
«ehass ,  ab  der  Abgang  von  Stoffen  erheiecht  Gani  ebea  lo  iit 
ei  bei  den  Thleren  and  dem  Menaehan.  —  Siad  «ie  eraiachiiB, 
aa  badflrfea  sie  aar  aa  viel  ZafnJur,  als  zam  Braats  der  AMobr 
beim  sietaii  Sleffvechael  adtbig  Ist;  aiad  aie  aber  noch  nachiaai- 
gevacksea,  ae  bedArfea  aie  einer  vett  greaaeren  Zafahr  ab  Ab- 
fahr,  v#il  eia  Ueberedhnaa  für  die  Aaabildaag  der  Theib  dti 
Körfera  TsiUeibea  maaa.  Wir  vollen  aehen,  wie  weit  die  Alk- 
nai^  hienu  beiMgl,  iu  heiast,  in  wie  weil  üt  Athmnng  aiaa 
eradhreade  Thakighaift  genaaat  werden  fcann.^^ 

,,Der  Saaeraloffy  welcher  bei  der  Athamag  abMrMrt  wiid 
luad  dem  BJtete  daa  Leben  gibt ,  Tereinigt  aich  im  Körper  nüt  dm 
KAfeaaiaffe  and  Wasaerai^e  der  venohiedenen  Theila  dea.  Orga* 
niimna  imd  wird  ana  demaelbea  in  kohlanatoilfigar  und  in  waaaar^ 
itofliger  Verbindaog  (Kohleaaaure  uad  Waaaer)  auagnclnadan. 
Uiaser  fortwährend  ?oa  der  Katla  and  den  Langen  raagaadiii* 
deiie  Kohlenstoff  and  Waaearstoff  gehea  alao  fftr  dae  findteng 
der  Oigane,  ?aa  denen  aie  keaunen,  verlorea«  Diaae  BanMoü 
Ulla,  eo  wie  der  SUckaloff,  der  ia  eiaer  Fara  dea  Ammcaiaks 
mit  dem  Vrine  abgeht ,  muaaen  tob  den  Nahrungaatoffan  enetit 
oder  herbeigeachafft  werden.  Was  dia  JLnngen  für  die  Aaaaoheir 
daag  dea  KoUenatoffea  and  WaeseratoffM  aiad,  daa  aind  db  Nie- 
rfa  iQr  den  Stkkatoff.  Da  nan  beim  Kinde  die  Athmang  schnei« 
1er  and  bbhafter  yer  aich  geht^  ab  heia  Erwachaaae»,  jeaci 
aach  Terhaltaiaamäa^  weit  mehr  Ifcia  laaai»  ala  disaer,  aa  alse 
weit  mehr  von  aeinem  Kohlenstoffe,  Wasserstoffe  aad  Stkkalaff« 
verliert,  so  bedarf  ea  auich  weii  Mer  dar  Ndvnng  behnfr  des 
Wiederofflataea  dieaer  Ebmeate.  Ein  UeineaKiad  kaaa  walt  we- 
niger uad  nar  künare  Seit  Hoager  oftragea ,  ala  Erwaekaana  aad 
näaimt  aach  vechaltniasmaealg  weit  AMlir  Nafanaagaslaff  aa  aich.'^ 

^lat  die  Menge  dea  Nalwangastoffea  fir  daa  Kind  aMthwea* 
digeraeiae  afne  gvfisafre,  m  ist  aach  die  QaalitAt  fcaaoadam 
in  Belracht  zu  tiahen/^ 

^ J)to  de r  Kdbeangaeloff  anr  aaJirand  wiid  Tetvif^  darThi- 


tlfM  dar  lelMadf»  Organe  wf  immfb^n;  ~  da  die  TUllgkott 
ÜMcr  Organe  von  ibrem  IielMüszusUade,  ihrer  Beschaffeiüieiti 
ikfir  aabr  oder  miiider  toUiiiiidigeii  Antbildiing  und  ihrer  Energie 
ikhioglg^  ist  und  diese  Homente  nach  den  yerschiedenen  Geaund«' 
MtmaiiiideB  und  SnlwickluBgBaiietinden  rariirt,  so  folgt  dairaiia, 
im  aine  S«hatanS|  vekhe  ein  IndiTiduum  in  einem  gewissen 
Alter  emlhri,  dasselbe  IndiTiduum  in  einem  Alter  nicht  mehr  in 
ioMiften  Ifaasse  ernährt.  Sin  Blick  auf  die  Plansen  und  Thiere 
vift  diesen  deutlich.  Für  die  Fflantev,  iremu  sie  ihre  Entwicklung 
iriaagt  haben,  sind  Kehlenaiurey  Wasser,  Aauneniak  die  nährenden 
BmtaCe;  sind  die  Pfiansen  noch  im  Embrjonenaustaade,  so  her 
ttrfoa  sie  dos  AmjhuM ,  des  Zuckers,  des  Gummis  und  des  Stick* 
fMi  (Pflanaeaalhumins)»  Jungen  PflanseB  ist  reines  Wasser  su^ 
triflidier,  uls  Wasser  mit  Kohlensäure  geschwängert,  aber  in 
Vlteier  Zeü  ist  es  umgekehrt;  das  reine  Wasser  wtrde  nicht 
uehr  iur  sie  hinreichoi  und  Zucker,  Gummi,  Stärkmehl  rermdgen, 
viaa  4ie  Pflunse  entwickelt  ist,  nicht  mehr  ihre  Ernährung  und 
ikr  Wschsthsm  au  bee^hafiBP*  —  Eben  so  hat  bei  den  Thieren 
iwbbiyo  eine  gans  andere  Ernährungsweiee,  als  4as  unsbhängig 
imenleue  oder  geborene.  —  Nur  einige  Thatsachen:  bei  den 
Mfcottulen  Kauli|uappen  (Froschlarren)  ist  der  Dnrmkanal  auffal* 
icad  lang  und  verhält  sich  wie  der  der  Herbiyoren  und  in  der 
Ibat  nähren  eich  die  Frösche  in  diesem  Znstande  Ton  Plansen^ 
liclen;  spifter,  wenn  die  Kaulquappe  ein  Frosch  geworden,  nährt 
w  akh  fon  Insekten,  lebt  also  von  thierisdien  Stoffen  und  sein 
Biimkanal  wird  um  Vs  Terkürat  *^  Ein  umgekehrtes  Yerhältnise 
biet  bei  einigen  Insekten  statt  und  besonders  bei  den  grossen 
SisiwasserSohen.  Im  Larrenaustande  sind  diese  Thieve  auf  ani-* 
nsKsche  Nahrung  angewieBens  ihr  Darmkanal  hat  dann  nur  die 
Ungt  ihres  Korpers ;  im  Tettkommenen  Zustande  aber  ist  ihr  Darm- 
kaail  5-1^  mnl  so  lang  und  das  Thier  nährt  sich  nun  mehr  ron 
Ftaseastoffen«  Diese  und  faundart  andere  äbnliche  Thatsachen 
■«•  der  Naturgeechichte  erweisen,  dass  die  Verschiedenheit  des 
Attirs  eine  bedeutende  Versciüedenbeit  in  der  Ernährung  durch 
&  Hedifihntion  erfordern,  welche  die  Organe  in  ihrer  Struktur 
vad  ihrer  F6rm  mit  der  Zeit  erleiden.  Es  seigt  dieses  wiederum, 
wilchs  wichtige  Aubd^ase  nberall  eine  Vergleichung  der  Vor* 
Siaga  jn  Miensdien  mit  denselben  Vorgängen  in  der  Pfianse  und 
in  Xhiere  gewährt  Wäre  hier  ganz  einfach  der  Sata  aufgestellt 
f«idNi|  4a4n  dns  Kind  einer  gana  andern  Nahrung  bf dürfe,  el*- 


der  Erwachflene ,  so  würde  man  darin  Tielleichl  nur  einen  Bffiih- 
ningasatz,  aber  kein  Naturgesetz  erkannt  haben,  und  man  wtrde 
jener  Erfahrung  dann  leicht  versucht  sein,  einen  andern  gegentber 
zu  steilen/' 

,,Der  menschliche  Embryo  oder  vielmehr  der  Mensch  in  der 
ersten  Zeit  seines  Fotalzustandes  nimmt  seine  Nahrung  aus  dem 
NabelUäschen  und  der  Allantois.  Nach  und  nach  verindem  diese 
Organe  ihre  Struktur  und  ihre  Funktionen.  Diese  stete  üravand- 
lung  und  Uebertragung  der  Funktionen  von  einem  Organe  auf 
das  andere,  von  einem  Apparat  auf  den  andern  ist  der  eigentliche 
Charakter  des  Fotuslebens.  In  der  spätem  Periode  dieses  Zustan- 
des  übertragt  die  Mutter  auf  das  Kind  ihr  Blut  und  mit  demselben 
die  ganie  ernährende  Substani,  mittelst  deren  das  Kind  unterhalten 
wird  und  seinen  Ausbildungsstoff  empfängt  Sowie  das  Kind  Ton 
der  Mutter  getrennt  ist,  treten  neue  Organe  in  Thätigkeit  und 
wieder  eine  andere  Nahrung  wird  ihm  nothwendig/' 

Zuvorderst  muss  daran  erinnert  werden,  dass  der  Mensch, 
nachdem  er  geboren  worden,  sich  nicht  selber  ernähren  kann.  Das 
Aufsuchen,  Erwählen  und  Erfassen  erfordern  bei  dem,  vom  Natur- 
instinkte unabhängig  gewordenen  Menschen  Einsicht  und  Urtheil, 
welches  sich  bald  einstellt,  aber  nur  das  Resultat  der  Erfiahruog 
ist  Das  Naturgesetx  will,  dass  die  Mutter  bei  allen  nutritiven 
Thätigkeiten  ihres  Kindes  mit  einwirke.  Es  ist  Jemand  auf  den 
Gedanken  gekommen,  zu  behaupten,  dass  das  Saugen  für  den  Men* 
sehen  nicht  so  natürlich  sei,  als  für  das  Thier;  wäre  der  Mensch 
dazu  angewiesen,  wie  das  Thier,  so  würde  das  eben  geborene 
Kind  eben  so  sicher  und  genau  die  Brust  der  Mutter  aufsachen 
und  selbstständig  essen,  als  das  junge  Thier  bei  seiner  Creburf. 
Aber  erstUch  verstehen  dieses  nicht  alle  Thieljungen;  den  blind 
zur  Welt  kommenden  z.  B.  muss  die  Mutter,  indem  sie  sie  hin- 
und  herdreht,  die  Brustwarze  fast  in  den  Mund  stecken,  und  dann 
braucht  man  nur  dem  neugebornen  Kind  in  den  Mund  zu  sehen, 
um  sich  zu  überzeugen,  dass  es  wirklich  zum  -Saugen  angewiesen 
ist  Alles  ist  zum  Saugen  eingerichtet,  —  nichts  zum  Kauen: 
das  Zabniersch  ist  abgeflacht  und  zahnlos  —  mit  seltenen  Aus- 
nahmen; die  Zunge  dagegen  ist  vollkommen  ausgebildet  und  s^r 
beweglich;  die  Speicheldrüsen  sind  sehr  wenig  entwickelt;  die 
Muskeln  sind  schwach  und  Mass,  besonders  die  für  die  Kanbewe- 
gang  bestimmten,  namentlich  der  Masseter,  der  Magen  liegt  weni- 
ger schief;    der  verhältnissmässig  viel  längere  Darm  aeigt  %Mm 


Mlttarr  2oUeii  und  die  Schleiahtat  des  Mondes ,  des  Pharynf 
nd  des  gansen  Darmkanals  ist  weich  und  farblos.  Aus  dieser 
bnen  ZosamiiiMisUllang  ergibt  sich,  dass  der  Verdauungsapparat 
les  Kindes  bei  seiner  Geburt  inr  Verarbeitung  fester  Massen  nicht 
eiagerichtet,  sondern  dass  es  znm  Sangen  angewiesen  ist.  Wir 
fügen  noch  hinan,  dass  bei  der  Geburt  des  Kindes  Durm  und  Blase 
liebt  leer  sind;  im  erstem  findet  sich  das  sogenannte  Kindspech, 
ia  dsr  leUUrn  Urin.'^ 

^an  sieht,  dass  das  Kind  bei  seiner  Geburt  von  der  Natur 

Tia  der  Hülfe  der  Mutter  yoUkommen  abhangig  gemacht  isL  Diese 

Abbingigkeit  sieht  man  mehr  oder  minder  in  dem  ganzen  Thier- 

reicbey  aber  der  Grad  dieser  Abhängigkeit   steht,   wie  Burdach 

le  schdn  geneigt  hat,  in  geradem  Verhaltnisse  zu  dem  Range, 

vdcben  das  Thier  zu  der  Stufenleiter  der  Wesen  einnimmt,  und 

mamgekehrten  Verhaltnbse  zu  der  Vollkommenheit,   welche 

in  Bezug  auf  seine  Speafes    das  Thier  bei  der  Geburt  darbietet 

Baige  Flache,  einige  Insekten  legen  ihre  Eier  nur  an  einen  Ort, 

vo  ne  die  ihnen  nöthige  Nahrung  vorbereitet  finden  und  kümmern 

lieb  nicht  weiter  um  ihre  Jungen.    Andere  Insekten  dagegen,  die 

Misten  Vögel  hüten  sorgsam  ihre  Eier  und  füttern   ihre  Jungen« 

IM«  Bienen   rerschlncken   Pollen    und   geben   ihn  dann   für   ihre 

Jaagen  mit  Honig  von  sich;    die  Tauben  und  Tiele  andere  Vögel 

TsncUncken  Körner  und  erweichen  sie  eine  Zeit  lang  in  der  von 

4ir  Anschwellung  der  Speiseröhre  gebildeten  häutigen  Tasche,  bis 

lie in  einen  welsslichen  Brei,  das  Fiuidum  lacHf&rme  nach  Hunter, 

«ngewandelt  sind;  diesen  Brei  treibt  die  Mutter  durch  ihren  Schna-- 

M  in  den   ihrer  Jungen,    so  dass  die  Digestion   Im  Magen   der 

Malter  begonnen  und  im  Magen  der  Jungen  fortgesetzt  wird.  Von 

fieser  Bereitung  des  Nahrungsstoffes  für  die  Jungen  bis  zur  Be-> 

tntimg  einer  ganz  besondem  Flüssigkeit  ist   es,   wie   Burdach 

richtig  bemerkt,  nicht  mehr  weit.  Bei  den  hohem  Thieren  bereitet 

6$  Mutier  durch  eine  besondere  Thatigkoit  einen  flüssigen  Stoff,, 

to  Ihren  Jungen  als  alleinige  Nahrung  bestimmt  ist;  Dieser  Aussige 

SM  Ifi  —  die  Milch.  Der  Unterschied  zwischen  den  erwähntea 

Vl^ln  «nd  den  Siugethieren  ist  nur  der,  dass  das  den  Nahrungs- 

lief  fir  die  Jungen  bereitende  Organ  bei  jenen  auf  oder  unter 

1er  Innern  Haut  oder  Schleimhaut,  —  bei   diesen  aber  an  und 

nter  der  iussem  Haut  sich  befindet.^' 

Dieses  Milchbereitungsgeschäft  wollen  wir  in's  Auge    fassen,. 
?ie  ea  heim  Menachenweibe  Tor  sich  gdbt.  , 
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Am  2.  oder  3.  Tage  nach  der  Entbindung  tritt  tfelranntifclf 
beim  Weibe  eine  Flebeiteiregung  ein,  welche  man  Milchfleher 
nennt  nnd  die  mit  Stichen  und  Anschweilnng  der  Brfiste  trrbtitrdm 
ist.  Diese  Organe  werden  fmmer  strammer  tmd  volier  und  irrrtffcbfii 
blsweilrn  einen  sehr  bedeutenden  Umfang.    Drflckt  man  tat  dl« 
Brfilate,    so   tritt   ans    den    yerschiedenen  Gingen   eine  milchlclit 
wässerige  flfissigfceit   nnd  bisweilen    eine  Menge  kleiner  läsigrf 
Klümpcheh  aus,  so  dass  es  scheint,  als  ob  die  Elemente  der  Mildi 
noch  nicht  rollständig  mit  einander  gemischt  sind.  Nach  nnd  nach 
verlieren  sich  dtese  Sjmptome,  die  Lochien,  die  inzwischen  stfll- 
standen,  stellen  sich  wieder  ein.  —  Schon  lange  Tor  der  EntMn-* 
düng  pflegt  bei  Einigen  aus  den  Brfisten  ein  Serum  austntri^en, 
-^   eine  Art  schlecht   gebildeter,   unTollkommener  HHlch  —  das 
sogenannte  Colostrum.    Das  Kolostrum  ist  derHUch  analog,  aber 
unterscheidet  sich  Ton  derselben  durch   gewisse  physikalische  und 
chemische  Eigenschaften,    so  wie   auch  durch  gewisse  Wlrfcunrgen 
auf  das  Kind.    Die  Arbeiten  Donn^'s  geben  uns  hierflber  i«ter* 
essante  AufschHsse.    Die  Milch    enthfilt  bekanntlich   Kfigelthen 
Ton  bestimmtem  Charakter;  das  Kolostrum  enthält  auch  RUgelclkvft, 
die  aber  einen  ganz   andern  Charakter  haben,   und  neben   diesen 
eine  Anzahl  Milchkugelchen.    Die  Kolostrumkügelchen  sind  etwas 
gelblich,   hafbdurchsichtig,   aus    einer  Menge   kleiner  Kdrnerekett 
bestehend,  welche  unter  sich  yerbunden  oder  in  einer  durchsichtig 
gen  Hülle  eingeschlossen  sind.    Nach  Donn^   bestehen  sie    ans 
FettstolT  und  einer  schlehnfg'en  Materie,    unauflöslich  in  Alkalien 
werden  sie  durch  Aether  zerstört,  welcher  Torzüglich  auf  fieFct^ 
Substanz  wirkt;  zersetzt  I5st  sich  diese  Substanz  yon  den  ScMeini'- 
kflgelchen,  die  dann  sichtbar  in  der  Hflssigkeit  schwimmen,     th» 
Kolostrum  wird  durch  Ammoniak  in  eine  Art  zäher,  fadenziehender, 
tisk5ser  Oallerte  umgewandelt    Dieses  Verhalten  gibt  ein  Mittel 
an  die  Band,  nidit  nur  das  Kolostrum  von  der  Mihh  M  ttnfer« 
scheiden,  sondern  auch  bei  dieser  zu  ermitteln,  ob  sie  fiel  Kohn 
strum  enthält  oder  nicht    Gibt  die  Milch  mit  Ammoniak  hehan« 
delt  Tiel  flrohher  Oallerte ,   so  ist  sie  kein  hinreichend  gutes  Ifah- 
rungsmittel  fftr  die  Kinder.     Chevreul  und   Gaj-Etfaaae 
haben  diese  Angabe  Donn^'s  bestätigt   und  Brsterer  erklärt    Sil 
seinem  Berichte   an  die   Akademie   der  Wissenschaften   in  Paria 
über   die  milchkranken  Kühe ,   Ton   dem  Werthe  dieses  Prfifiingv«- 
mittels  sich  rollkommen  fiberzeugt  zu  haben.  Das  Kolostrum  ftieast 
einige  Tage  nach  der  Entbindung  aus  den  BrSaten.   Bei  manchen 


Pmifii  bMel  iHe  Milch  tidi  hmgsaffler,  als  bri  imdeni  nni  man 
hki  Janii  noch  lange  Zeit  darin  die  Kolostntmkigelehen.  Batf 
Itliihm  hat  veDig  nihrende  BigeMehaften,  Atgegfft  aber  par*« 
piresde.  Im  Anfange,  gleich  nach  der  Geburt,  ist  diese  Eigen-' 
fcktft  dee  Kelestrme  tor  der  gröwten  ^clitigk^ft,  ircil  die  in 
DMakaflra)  des  Nengeb^men  aogehinfteii  KindespediAmsflen  abge« 
Akrl  werden  müssen.  Spiler  ist  aber  diese  Eigenschaft  ron  Nach«« 
Atfl  und  es  nimmt  a«ch  die  yen  den  Brfisten  abgesenderte  FMs» 
dfibil  eiiie  andere  Beschaffenheit  an;  sie  wird  nihrend,  sie  wird 
Bkb.--' 

teft  dieecr  BarsteHnng  geht  hervor,  dass  das  Kobstmm,  Ar 
jfiesThier  wieder  von  speiifiseher  Beschaffenheit,  eben  so  wie  die 
Ifiich,  nkht  leicht  durch  einen  andern,  dem  Neugeborenen  eben 
w  tirtrigfichen  Nahrang«stoff  ersetit  werden  kann.  — 
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B.KSkler,   te  Hiierntltßii  eere/traK,  Bist,  inaug.  BeroL  {Au' 

ftmi}  IBI?.  8.  pp,  M. 
R.  Blef  el  ••  de  MMü^rias  ml^rei0lotms  sMÜamem  ^  t^pUm  ä§^ 

pmUoms  9i  d^p/otitiami»  ^jfM^  Bits^inmmg, B§r^  {Auguity 

1847«  pp.  29. 
A.  Laiiorff:    TuAerculorum  quae  mt  natura,  arigo  et  curatio 

inquiritur,  Bits,  inaug,  Berol,  {Wirx)  1849.  8.  pp.  29. 
B«  Willi  e Im  i:  de  Oieo  Jecoris  Jsseli,  Bistertat,  pharmacoiogicth 

mediea.  Berol,  (August^  1847.  8.  pjh  36. 
^yebtaa:  de  J&di  ejftfefn  et  nsu,  dis»,  irnnrg,  Bendin,  (Mai} 


Sterben  durch  die  TuberknloflU  andi  nur  vtiiiger  Hndtr  titf 
Enrachsene,  so  ut  diese  yonngsveise^dttrch  Erblichkeit  gentbrte 
Oyehraeie  nach  der  Erfahrmg  albr PrakiUwr,  sobald' «ich.. iKcsdke 
in  irgend  einer  Rörperhöhlci  nunufestirt,  in  den  nllermeislen  Sil- 
len  der  Grund  eines  früher  oder  später  «intreteiiden  JhdbinweUMAs 
gearesen,  und  man  kann  anoehneni  dass  au  dan  Zeiten  4ea' Bip- 
pokrates,  welcher  das  .Zehffieb«r  so  schön  scfaUdeti,  <  ▼irhlll«las- 
missig  ebenso  viel  Meiischoftleben  durch  diese  Krankheit- einem 
lu  frühen  Untergänge  yerfallen  sind  ab  heule.  Hseri»»liegi.ain 
neuer  Beweis,  dass  die  sogenannte  innere  Hediain,  besondtra  wns 
die  Behandlung  betrifft,  aller.  Bemühungen  der  Neusait  «ngenchlat, 
nur  sehr  wenig  Fortschritte  gemacht  hat» 

Die  Tuberkulose,  namentlich  die  Knotenlungensuchti  das  be^ 
sondere  Erbtheil  des  Nordens,  wie  aua  den  statistischen  Baiedir 
nungen  von  Grares,  Gilbert,  Andral  u.  A.  heryorgeht,  aeigt 
sich,  wie  jede  organische  Krankheit,  durch  direkte  Arsneimititl 
nicht  als  heilbar,  und  wenn  auch  Ton  Jahr  au  Jahr  neue  Miltel 
aufautauchen  pflegen,  nach  denen  dieAente,  namentlich  noch  die 
jüngeren,  haschen,  um  sie  in  allen  ihnen  ?orkommendeB  FiUen 
aniuwenden  —  und  welches  Mittel  hätte  man  nicht  SchwindiMi- 
tigen  gereicht  —  man  denke  an  die  Hasting'schen  Tropfen  (£a* 
guor  pyro-aceHcutf  Aceton  der  neuesten  Zeit),  so  giebt  es  jotxt 
schon  Tiele  Praktiker,  welche  die  Therapie  der  Tuberkulose  mit 
Tiel  mehr  Gldck  als  andere  Kollegen  nur  in  der  NegatiTe  betrei- 
ben, d.  h.  durch  Abhaltung  aller  Schädlichkeiten  vom  Patienten. 

Und  dies  ist  die  eiasige  Ursache,  wesshalb  die  physikaHache 
Untersuchung  des  Thorax  überhaupt  wenig  Gewinn  für  den  prak- 
tischen Theil  der  Medizin  an  bringen  vermag,  denn  bei  ausgepräg- 
tem derartigen  Leiden  kommt  es  wahrlich  nicht  mehr  dar- 
auf an,  ob  die  einseinen  Geräusche,  wie  sie  steh  bei  den  Tersdiie- 
denen  Bewegungen  des  schwer  erkrankten  Lungenparenchyms  eV^ 
jektiriren,  sorgfältigst  erwogen  werden,  -da  die  Vberapie  doih  so 
aiemlich  dieselbe  bleibt.  Auf  die  Therapie  masa  abea  de^  präkt^ 
ache  Ant  Aliea  geben,  und  giebt  e»  neieb  AeratJii  widche  mit  ihrem 
Gewissen  in  Zwiespalt  au  koaunen  fürditen ,  wenn*  sie  etwa»  rein 
Empirisches  bei  ihren  Kranken  anwenden  sollen,  dessen'  Heilkraft 
aie  sich  nicht  analysiren  au  kdnnen  meinen,  und  lieber  den  Km- 
Ilou  aufgeben,  ehe  sie  au  dergleichen  greifen,  so  ist  dies  jeden- 
falla  eine  für  die  Menschheit  hdchat  traurige  Sache.  Eine  nidit 
•Bgewendete  Pathologie,  d.  h.  therupeutiach  benMato  Imfck«it#- 


Jikn, '«9kh0- wir  ttrigoM  Uilier  «ur  bnM^McktweUe'  bedtieB, 
iit  im  fCBgrabeMO  Sduitto  eiaM  Ckliigvn  ähalkh,  und  eg  inrd 
lUltidii  eint  ZtU  kaaiMeiii  wo  «iich  faktisdi  dk  Aente  sich 
ffk^tiia  trsnofii  ia  iweiGnippea,  nicht  eimi  eine  „tito  n^pat- 
ki^  fOBAacilenand-Wandinl«n,  sondern  Ton  Pathologen  uad  The- 
isipMilia,  —  eigeallieh  bal  sieh  ein  sokhee  Verhiltaies  in  den  gxh9- 
Nm  Slidlea  darch  die  Volheiliaimo  schon  violfach  herausgestellt 

Ealhalleii  auch  die  Torliegenden  Dissertationen  keine  ^^nwa 
•Iqm  immmdiimj^^  so  gevihren  sie  dennoch  an  Tielen  Stellen  dem 
Leier  die  Uokoneagangy  dus  die  Verfasser  planmassig  gearbeittt 
bsbea»  aar  ist  die  Therapie  dieser  Krankheit,  aaf  welche  es  dem 
Fiktischen  Ante  hanptsichlich  ankommt,  sahr  knn  abgefertigt. 

a)  Nachdem  Herr  Wolff  auf  die  enorme  Idteratnr  der  Tu- 
Maloso  hiagewieaon,  geht  er  lu  den  elnielnen  Koryphien  der- 
Mlbea  aber.  Er  fertigt  die  Crcschicbte  dieser  Literatur  sehr  schnell 
iK  indem  er  kunweg  behauptet,  dass  wohl  mit  Bajle  die  eigentr 
Hebe  neue  Aera  derselben  beginne.  Nachdem  er  uns  die  bekannte 
Laeaaec'sche  Bintheüung  der  Tnberkelmrietäten  in:  Hiliartuber- 
Ua,  krude  Tuberkeln,  tuberkulöse  Granulation  und  eingesackte 
lakerkeln  Torgeffihrt  het,  in  welche  Abtheilnngen  die  isollrten 
Mcrkeln  serfallen,  nennt  er  noch  die  Eintheilung  desselben  A«- 
im  der  tuberkuldaen  Infiltrationen  in  die  amorphe,  graue  uad 
gifte  Ablagerung.  Nach  Ausbeutung  der  pathologischen  Anatomie 
tekitauflky's,  nach  welchem  die  graue  und  gelbe  Granulation 
n  «alaracheiden  ist,  schildert  er  die  pseudomembranöse  AusUei* 
teig  der  Tuberkelkarernen,  geht  den  so  oft  schon  berfihrtea 
Streit  darch :  ob  das  Tuberkel  Arterien,  Venen  und  Lymphgefisse 
kak,  welche  letatere  Anaicht  (Lugol^  er  aus  rationellen  Grflnr 
dm  Tonrirft.  Auf  die  cbemisdien  Analysen,  von  denen  er  die 
Tkenard^acheil  ebenCalls  bitte  angeben  können,  geht  er  aaf  die 
litw  den  Tajbeikeis  uad  die  Art  seiner  Verbreitung  iber  und 
liUt  Seite  IS  die  stetistischen  Vergleiche  Ton  Louis  und  F  a- 
F«r#iaa  auf,  lo»  denen  der  entere  namentlich  das  Verhiltaiss 
's  die  aaien  Organe  augkich  adt  dem  Lungenparenchyme  bei- 
tdiaadeft  TaberkdaUagerang  beracksichtigt,  der  letsterer  aber 
ttethaupl  daa  VerMUniaa  der  Lungentaberkeln  su  den  TiAerkur 
Ima  der  wmiMm  (kgane  aumeijadi  festgestellt  hat.'  Recht  über- 
«Mikh  ipaU  er  die  Reihelolge  der  Organe,  die  ron  der  Phthisu 
m  Iskhtaataa  befaUea  i^erden  bis  lU  denen  an,  denen  die  Tuberw 
Uase  hkbA  eetteB  SdmdM  aafi^  ftmfr  die  Klimatologie  un^ 
n.  laaeu  16 
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An^raPs   Geo^apfcie  ler  FMiisi»;  9.'it  und  ft  mtiM  4le 
Krankheiten,   wekhe  die  YeH)reitttngf  4er  Tnberihllose  lAi^ifcMiM- 
«en,  aufgeführt,  wie  Kafrzini^m,  die  WechMlieVer,  Epilepsie;  bt'i 
der  Schwangferschaft  hitte  Vett.  noch  aafGhr^A  mliaseii,  #Mt»  Üe 
scheinbar  wihrend  derselben  ^wiehentflM^fknlbs^  naeh  d^  M- 
bindang  nm  so  schrecliUcfatfr  Prq>agatida   Aiaifhl.    DaM  l%betWI- 
kranlte  eine  Immanitit  gegen  d«ti  ^Ttrimsbesitfeil,  ii^'Vtt^'VMAi 
fUlen  ersichtlieh,   ebenso  dass  dkf  yem  Typhus   Sen  «senden 
hanfig  der  Fhthisfs  ^verfallen  —  dn  Hanp^[)nihd,  daM^mn'irtiiMi 
Typhuskranken  tagtäglich  ansknltiren  soll,   nn  ^ete«  ProphyUf!ds 
wenigstens  anwenden  zu  kennen,  abgerediti^  den  von  Rdni%e^rf 
oft  angefahrten  Grund,  desshalb  hier  fleissig  phjsikaBsch  «t  «nt^ 
suchen,  w«il  sehr  oft  durch  Hyperämie  der  Lungen  derTod'plöb- 
lich  durdi  Paralyse  dieser  Organe  provosirt  Wird.    Der  Verte^r 
ffthrt  auch  die  Kompression   der  Lungen,   wie   bei  Siriioti^eh, 
als  eine  Ausschliessung   der  Tuberkulose   an,   ebenso  organisdie 
'Herzkrankheften.    Man  weiss  aber,  dass  es  fefder  hier  sehr  fieie 
Ausnahmen  glebt    Emphysem,  Dilatation  der  Bronchien,  bydropi- 
trche  Krasis   kontraindhiren    ebenfaHs  die  Phthisen   —    aber  die 
Thnkehrung  dieses  Satzes  wäre  eine  pathologische,    täglich  durrh 
in    Erfahrung  ad  ahsnrdnm   gefahrte  Behauptung.      S.    I&  '• 
stellt  Verf.  recht  übersichtlich  die  Gründe  pro  und  contra  in  der 
noch  immer  offenen  pathologischen  Streitfrage  ^  obSkniphutoseuai 
V^berkulose    eine  Krankheit   sind,    einander   gegenfiher.     Verf. 
Iheilt  die  Meinung  derer,  welche  die  Skrophelkrankheit  als  TAer- 
bibsis  des  jugendlichen  Alttors ,  die  Tnherkulosis  als  diet^ropha- 
losis  der  Erwachsenen  ansehen ,   ohne  eigentlich  selBstsf Itfdtg  fBr 
diese  seit  Abercromhie   der   Pathologie   oktroyirte  Pkrt^ian" 
sieht  einen  Haltpunkt  neu  angeben  %u  kdnnen.    Nach  *Atftr(igttng 
der  Pathogenese  der  Tuberkulös«,  in  der' er  die  Bfoiitfdats^Mht 
Behauptung,  man  k5nne  nadk  IfiUkühr  durdi'Reiimng  >an^flhit* 
Zündung  des  Lungenparenchyms  TtaberiMhl'  h^rforrtfeti,^  ttft  Re^ 
verwirft,  spricht  er  sich  gegen  dio  EotftagiMtil'  4er  TIA A-Mkntft^ 
heit  aus,  erwähnt  die  Naturheflutogen  dieser  Kinnkheit  dufth  Re- 
sorption, Austrocknung,  Auswerfung  tmd  iiacMkertger  VMiat^üng 
ttttd  Schliessung  der  Kar^m^n.    Der  sdfwSdiste  TheÜ  M^Mn^ 
ist  die  Therapie  dieses  yßageHum  gener^  ktmam/^  Wie  derVitf* 
13.  S5  ausruft,  um  auf  i  SoifMi  nur  4eB  Vntt4ss  'derntniliethoden 
imzngeben.    Bemerkeinrwerth  ist,  #M  der  y^tt.   die  KniAAt  des 
Vrif^sors  'Can stall   ad  ahurdmn  n  fflhfim  radit.    Vkm 


mM  alaliih ,  Üevi»  Dfehrtftie  Milsste  ^^Hittioh  intth  tihe  Mi- 

hf  Vfrtricbcii  ^«rtf«!!.    Du  indeiseii  thtn  4ie  Tabvrkel^sltrairk 

jfiit  utUn  ««ts^MlMvt,  «•  kam  dies  nur  «in  pUim  d^güetiuln 

Ueibfi.    Aker   Vv^f.  etll^t    filllrt  <ke  Aftftklil  jetrts  beritunteti 

rüMifutn  «ül  den  W^Mn  ^,ft  pen«*  m^tfi^f  Mt »f ^'  ati,  se  4a^s 

4ir  T^nmrf  ^»g«ii  Cannutt^  det  «i«h  4i§cli  von  Jedem  ^   der 

llteia:TM«llM  ift  deia  y,iil  €ämiai§  iioMgett  4ebtM^  hfraüii- 

i«Mi  liask^  liige«Mlkt[l»agt  kt.    l^aa  J«l,  das  Ofetim  jfecoHt  d^r 

fliittailiB  AM  y«fk  «toy  «bMii«  daa  ton  L entin   so  hoch  e^ 

kiUna  jlMMMiiiMi  Hitf^dlvJeiMi«    Ref.  Mllt  aher  von  dtetem  Iffif- 

M  Aeh  f  «r  nieifti^  S^MeildrfantAnte  mit  ihrer  Jß^rnir«  ^liiHiiofilt 

■ivMe.  mit  U^fukiHä  iseAten  doeh  lieher  n«r  Süaahobsaft  gfehen. 

*-  Bitte  Verf«  'die  fteiieete  Mattria  medha  des   Braanschtrelger 

Antoe  P I  c  ^  ^  e  tu  künden  ffehaht,  er  hütle  gesehen,  dass  «neh 

^Nser  nach  einer  Mffthri(fMi  Brfahmng  niemals  etiras  Bedenteih 

i«  fen  der  Wtrhwfg  des  Salmtaks  gesehen  hat.    Der  Read'sthen 

fapfchiong  der  KeiislaHatmosphäre  tritt  der  Verf.  sehilessHeh  brf. 

h)  Die  Ahhindkinif  des  Herrn  Kdhler  hat  einen  jMitholefl- 

iditn  Werth  ladvrrfi,  daes   sie  einen  reeht  genau  heschtiebeneii 

Ml  fo»  Tv1)eth«)6i^e  dea  Gehirns  beashreibt,  derderKern- 

fwkt  der  IMi^eifatleii  jg^etrerden  ist    Die  Therapie  ist  bei  dieser 

sdMtemen  Krankheit  sehr  knrz  weggekomnen,   was  eich  jedeeh 

«tt»  der  Katar  der  Krankheit  selbst  erkltrt,    da   eine  radikale 

Mling  dwpcii  die  tntfemiing  des  Psendoplasma  an  den  Unin9g- 

MkfHen  gehM.    l)er  Fail  des  Herrn  Kahler  ist  deshalb  teh 

P^sseaem  ptthtfkigiaehen   Interesse^    Weil    dairift   denselbeil   iMs 

vjsdfffim  ei»  Bviifiei  angefbhrt  wtrdy  trie   li^nt  diese  vnhell- 

vsUs  JiranMieit  sieh  auAildeii  kann,  femer  a«6h  dadnreh,  dairti 

i«  SehMeiisbelhnd  *«eh  ftodi  amdere  Organe  als  Mbei^kalds  tiafeh*- 

viii$  ddith  wifreM  die  Littigeit  t«n  Abkgetufig  der  TuberkehnasM 

(ittfinf)  B^''^^  afdi  Lo«is*  Behadpfnng,    die  Lttngen  %«r^ 

ta  bii'  4e»  fttliMMdlathase  an  allererst  ton  allen  Organen  ei<- 

gtÜan^  Mfakt  beüMufieir   M«  tLmnkenfg eseMehle  ist  felgendü  >. 

Bdvnrd  Rt..,  7» Jahr  4 Hkenale  alt,  kam  am  28.  Jannair 
MM  in  4in  4ha»il^  mtRevUn.  Der  dvr«h  ntid  dnreh  skh>phn^ 
l<te  Habltva  dea  FUMltü  IM»  noith  dnrdi  das  bleiche  Aussehen^ 
1^  «life«efne  Abaiaigening  tmd  einen  seit  bereits  awei,  Jahren 
-fciaaadaa  <*eitaetei<ifdn  l^npnatiMaAlag  der  rechten  Oberes- 
tMIMi^ntit  derh<aMen'ObeMhenkel  besondere  ansgspr&gt  He 
latUttepkldMNi'  hauen  nnr  ttMehnaasigen  Brfolg« 
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Bin  Jahr  spiter,  AnftngB  Januar  18479  sdiwoUen  lile  Svbnüfl* 
lardrfisen,  ao  wie  Halsdrfisen  an,  zu  welchem  hnitn  sieh  eiM 
akrophttlds-katarrhaliache  Conjanctititia  g^eaeUto,  mit  KaUrrh  der 
Reapirationaachleimhante.  Letalere  nahmen  einen  femittirendan 
Charakter  an  mit  Kxaserbationen,  bis  eine  am  18«  Jnli  heftig  be- 
fallende Bronchitis  am  S.  August  das  Kind  tödttlew  DerS#ktimia- 
befund  zeigte  nach  Abhebung  der  Calvarin  «in  h^pertropUaehea 
Gehirn.  Der  obere  grosse  Lflngsblutleiter  war  durch  Fibiinge- 
rinnsei  sehr  ausgedehnt  und  gespannt,  in  der  sehr  dichten  Spinir- 
webenhaut  zeigten  sich  oberflächlichere  VerhnMieraftgspuahl«, 
in  den  Hirnhauten  Oberhaupt  war  eine  sehv  grosse  Blutfitte  w- 
Terkennbar,  die  Himhölüen  jedoch  zeigten  bei  der  Erdflfniuif  mmt 
nur  geringe  seröse  Ansschwitaung.  Im  hinterep  UniCaiig  der 
rechten  Hemisphäre  des  grossen  Gehirns  SMgte  sieh  ein  othatm- 
grosses  Tuberkel,  ein  zweites  erblickte  VerCaaser  mitten  in  4tr 
Marlnubstanz  des  nach  aussen  gelegenen  TheileS'  des  rochtm 
Corpus  tiriatum  (wahrsclieinlich  von  deraelben  GröBse).  Die  ba- 
nachbarte  Subatanz,  so  wie  das  ganze  grosse  Gehirn  waren  mit 
Blut  überfüllt  und  etwas  erweicht;  man  fand  viele  Bfartf^eflsM 
strotzend.  Die  übrigen  Theile  des  grossen  Gehirns  waren  uormaL 
Aber  die  Jugulardrüsen  waren  angeschwollen,  die  linke  üntarkin^ 
ferdrüse  voll  von  Tuberkelmasse,  die  Luftröhre  jedioch  ga|i»d. 
In  den  Lungen  zeigte  sich  keine  Spur  derartiger  Ablagerung, 
nur  in  der  linken  Lungenspitze  und  im  rorderen  Rande  des  «n* 
teren  linken  Lungenlappens  ein  Vesikularemphjsem;  im  hinjhran 
Theile  dieses  unteren  Lappens  zeigten  sich  einige  kooiprimirte 
kftfreie  Stellen,  aus  denen  eine  trübe  Flüssigkeit  sich, ausdrücken 
liess.  Die  Brondiien  waren  sehr  dilatirt,  toU  zihMi  Schleimes, 
die  Bronchialdrfisen  ein  wenig  angeschwollen.  Der  Hagao.  ^ßi 
erweicht,  die  Leber  ziemlich  gross,  hatte  ein  hell^ea  Kolnril^ 
atellenweise  war  sie  hyperämisch,  die  Nieren  zeigten  eino- .Granae ' 
Ton  3V4^S  die  Milz  war  sehf  fest,  die  spackihnlichen  gimätO^ 
me$araieae  angeschwollen.  Im  Inteatindtraktua  kaman  an  dmi 
Terschiedenen  SteUen  Miliartuberkeln  z^  Vorachain.. —  Von 
den  bekannten  Symptomen  der  Hirntnharkehi  war  beimlictbeo'4« 
Knaben  auch  nie  eine  Spur  au  bemaikiii  goweaen* 

c)  Wenn  ea  wahr  ist ,  dasa  die  Aenta  eine  eben :  $o  giaws 
Pflicht  darinv  suchen  müssen,  KranhheitaA.abzvwondepal^  W0g^r 
brochene   U^^zu  hellen,    ao  hat  die  AbhimdltUig-  dr*::Bfi* 

^i^fel  dar^rdmnat^  wifm  »«A  mr  Mlir  kRri,  inA^mg 
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Ma|ltalu  9mt  ilie  akut  Tftrlioftndtn  Tuberkiiloseit   (iie  sogenannt 
Im  (jiOojflMadtA  PhCkisen)  hinge vieMn  lu  haben,  die  oft  in  acht 
bgeQ  den  Patienten  wegraffen ,  5fter  in .  einigen  Wochen ,   ohne 
im  Mt  Tttherkeln  in  da»  Stadium  der  Erweiehiing  und  Snppu- 
liüeii  gelangen.  .  S.  8  gdit  Vt^rL  auf  das  Thema  selbst  über,  wo 
M  lA  der  Nooevfclaiur  sehr  berühmter  Antoritäten  einige  merlt- 
«Mige  Unorlbpographika  leigen,  als  wenn  Verf.  die  Werke  Ha* 
l^eadie^s  und  OrCila's    nnr  Tom  Hdrensagen  kennen  möchte; 
SitiveffstehtRefk  den  Verf.  nicht,  wenn  dieser  meint,  dass  diese 
akatan  Tuberiwliiblageningen ,   die   sich  bekanntlich  durch  Horri- 
piktioaen  mit  aofortigar  Verdnmpfung  des   sonst  normalen  Per- 
banianstona  seigen,  nicht  aus  einer  perreraen  Blutmischung,  son- 
imn  aas  einer  schlechten  Blulbildung  hervorgehen;   diese  beiden 
Be^rift  st^eaaich  nicht  kentcadiktorisch  gegenüber.    Nach  Aus- 
Watnng  dav  ailbakaanten  Antoren  über  diesea  Kapitel  der  Patho- 
bfio' beschreibt  Verf.  den  akuten  Verlauf  der  Krankheit  im  6e- 
Um,  Jen  Langen    uud   im   Darmkanal   mit   der   gewöhnlichen 
Syaiptomaiireihe.    S*  3S,    wo  Verf.  Ton  Himtuberkulose  spricht, 
ht  er  demlich  dieselbe  Ansieht  wie  Hr.  K  5  h  I  e  r  in  Bezug  auf 
ist  Latente  dieaer  Krankheit,    so  wie  in  Besug  auf  die  Komplir 
katian.    Dii  Diagnose  des  akuten  Wasserkopfes,  der  meist  die- 
ttften  Symptome  leigt ,   ist  wichtig.     Verfasser  stellt  S.  24  drei 
Sfeties  dar  »knten  Tuberkulose   auf,    von  denen   die   erste    die 
faitriaeh-*katarrhalische    und    typhöse    Form    ist,    die 
iueüe   den   Charakter   der   asthenischen  Pneumonie    hat, 
üe  dtttle  Form  endlich  die  schlimmste  ist,  indem  sie,  wie  schoii 
Loaia  seigt,  oft  in  S  bis  8  Tagen  die  Kranken  tödtet,  und  die 
Fatteaten  nack  8 1  o  k  e  s  rorher  niemals  Brustbeschwerden  haben.  — 
Terf.  iwaniat  sich  S.  36  lur  Diagnose ,   macht  mit  Recht  darauf 
safaeikaa»,  wie  ansieher  hierin  der  Arst  lu  Werke  gehen  inuss, 
ü  saliftr-tte' iphjsikalssehe  Vntenmchang  des  Thorax  auch  nicht 
dttSsriflgM  Torher  bataetMen  hilft,   und  nur   erst,    wenn  der 
Mad  Aiehbifliehr  beaiegbar  iat,  man  denselben  deutlich  erkennen 
kun.    Deskalfc  eben  ist  es  dia  Plicht  eines,  Antes,  wo  er  An- 
lege.su^Aaaer  Affaktien  ▼enanihet,   diätetisch  vorzugreifen,  und 
ja  aichC  den  Angriff  abaawfrten.    Die  Fälle,    welche  Verf.  aus 
ngeaar  BrfaiBrung  anflUirt,  haben  nur  das  Besondere,   dass  der 
«all'JUI  eine  -Mm  Tjphua  Clenesande  belriift,  die  den  Broncho- 
iyphaa  gehafct  hatte,  der  zweite  eine  Abdominaltyphnskranke  und 
aOlich  der  dntU    eine  Pßmmoma  oaM^nsM  duplex  einer  aeft 


ZlUßn^Hk  Vi^mimWj  dl«  18  Tag«  Btek  der  Srfcraiibmg  wä 
<iifiiiide  piig,  ifilir«Ad  die  beiden  errten  Fnkneii  ia  eiae  müMi 
|P4ilMoiitff»  ekroniea  Terfieba. 

d)  Die  Abli«näiitiig  yon  Ii«lterf  entkilt  g«r  sidltB  Neiai^ 
ledock  seigt  sie  eine  fleiaeige  Zaeuuiffaetelhuig  der  HeaorMiki 
aus  den  havpteachlidialeii  Aatorcpa  über  Patfidofit,  Therapü  Wti 
IMaietik,  der  Toberkulose  überhai^t,  and  der  BJMaberkehi  iai 
^eioad^en. 

e)  Pie  IXi^sertMieu  dee  Bro«  Wilkelmi»  wetebe  besondera 
in  phanaakologigchec  Hiasiibt  den  Leberttraa  beq»rislil,  -wmt  •«■ 
der  frfiheren  tiaafbabn  des  TerL  «le  Fkaoa^aeirtea  wkliriieii  ist, 
ist  eioe  gate  ttoaograpliif  ia  aeanea.  Die  Gtdaeailen,  ana  de- 
aea  der  ächte  Lebertbran  getroanea  niri,  werden  «teh  Aa^abe 
Ueiaer  historischer  Neti«eii,  vü%  Ananalaae  dea  ßaim  Loia,  to 
gefi*assigen  Oelqa^ppe,  aufgeflUivt,  üiodidi^l?«  Morrkma^  vddm 
ia  greaster  Qaaatitat  in  dea  Nordaieeven^  besaadera  bei  NerileaiiA« 
laad  gefangen  aad  gedOnrt  Stockfisck»  eiageaäbea  Kakei^ 
daa,  eingesahen  uad  gedorrt  Klippfisch  genaanl  vird.  Hack 
der  9.  Aaagabe  der  Pharmac.  Borasa.  Ist  anr  das  Oel  dteaea  ia 
Sehwe&n  und  Nonregen  gefangenen  Fisches  attikiaH.  Eil  iai 
oiTenbaif  eine  Ungenanigkeit,  dass  aickt  anck  das  Ofetim  €Mk 
Mohae  des  Leng  ofibinell  ist,  dimn  vie  Verl  MÜlhrt  (S*  f i)^ 
Verden  nur  aus  Bergen  jährlidi  MMM  Ffbnd  aaagefiikrt.  F^- 
aer  Gadus  Caüarius,  der  Dorsck,  Omdu»  earbonariu$j  der 
Koklfiscky  ferner  0.  Aegießnms,  der  Sckellflack,  (r.  Jfar^ 
laa^tia,  der  Merlan  oder  Gadde,  eadlich  G.  Poilmekms  rind  die 
Spezies,  irelche  eiaen  bedeufteadea  Theä  des  aH|äbrlich  ki  «i^ 
gelieueren  Hassen  yerbranchten  Lebertbrans  liefera.  In  Firaak^ 
reich,  besonders  den  nördlichen  Departemenla  und  in  Belgien  bM 
jedoch  gar  kein  wahrer  Lebertkran,  das  keisat  Ton  dea  Ctadaa* 
arten  gebraucht  verden,  soadetn,  areil  dem  fraaradsis^a  GaaaieB 
der  Leberthran  widerlich  ist,  wird  Roch enöl,  Ofesai  Ja/ae, 
angewendet,  also  Yon  einer  gana  anderen  Fiackkkaae,  dea 
Rajaartea,  entndaunen.  Ret  mOEbte  wiesen,  weUialb  Terfl ,  weaa 
er  einmal  bei  der  Aa&ihlung  der  Reckenarten  ist,  ausser  Bi$fm 
AUf»  and  eiatäta  nkht  aacb  ü.  pmiÜmuM  (S.  14  wMI  beilisi% 
der  DSrrang  der  Leber  dieser  Art  lu.  Aalwerpen  gadaek^  aad 
ü  ßmeUum  aaührt.  Terf.  gekt  dana  aar  BereÜnaf  dea  Lefceg 
Ihrans  aad  Roobenöb  Hber,  die  Jedermana  kennt,  aad  aaf  weK- 
<ke  Weise  die  QiArtea  gewonnen  watden^  almUck  der  affiaiaalb 
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mttobi  I^biftbfaa »  dir  brannblaiike  und  esj^f cb  der  empyr«!!« 

Mtiidi»  tf «flDf  XkMQv    P  r  e  i  •  8  •  r's ,  PrefeBsor  in  Ronen ,  aa? 

gifikto  HiUiMiliuig-  besUtigt  dae  Yom  Rochenlebertbran  Gesagt» 

j«i«^  datu  ar  aidki.  im  Handal»  oben  ao  venig  ab  bia  jaizt  in 

HeHami  ;|ii  haben  iet^  daaB  ün  ajber  die  Apotheker  Nordfrank« 

iiiäAl«  jlpjaentliA  Raiim'a  aelb«t  baceitea »  indem  sie  sieh  frbebt 

laehf a  ka^C^A.  »od  4i<i  l^ebaini  mit  Wami r  auekochen.   H«a  mueei 

■it  diesem  Thran   Ja  niabt   den   sogenannten  Nonreger  Rocfaen-» 

ihin  :E«fweAae|n^  wM^er  an»  dem  Roggcm,  der  Leber  und  deii 

ikpflii  Eingavaidau.  dea  Stoekfiadiea  beseitet  wird,  also  ein  ga*- 

isbnKdiaa4«rte4^AQ  iit  —    Nach  der  Beeclireibung  der  Spe^ 

ijis  das  9kmß4ß^iom^  AseUi ,   wo  nodk   vor  dem  weissen  durch 

CUea  gablaifhtan  'Uq4  dadurch  unwirksam  gemachten  Lebertbranr 

§ßßH»k  wi^t.  liUi  YerC  wk  die  stickstofffreien  ahnlichen  Prä- 

ftll#a«^auC^  wdaba^   anstatt  das  Iteberthrans ,   wegen   ähnlicher 

Wjlkwig.'  gebraucht  werden;  Oleua»  jee0ris  Gadi  Lotae^  der  eiur^ 

iig«l  jjfiaafiasafaqpaaiea  der  Gadusarten,  welches  schon  Ton  Pli- 

aiju  ala  gnlea  Aiigenmittel  in  Verbindung   mit  Honig   gelebt 

mrlf  Jemer   Otem   Th^gmaUi  (von   Salmo.  Tht^maUusj   Aesche, 

baaa,  Owütr»^^   und  dea  wahrscheinlicb    aus  einer  Spezies   dea 

Ikrahardabrehsfs  bereitete,  bei  den  Anwohnern  des  Senegal  als 

htfUgea  •  Antirheumatikum  und  Ton  da  aus  in  Frankreich  brennt 

gewerdaaea  Tonpienren-Qal  (ßuiU  de  Tourhwou). 

Hr.  Wllhelmi  gibt  nun  S.  18  einige  chemische  Analyse» • 
iu  Leberthrana.  Nach  genauer  Angabe,  wie  man  durch  Sdsr 
aad  Sdwaielaaure  das  Jod  auslindig  maaht,  bommt  er  auf  die 
bekannte  Ihatsache  zurück,  dass  gerade  das  Jed,  durch  welche» 
Aali^gs  das  Präparat  so  in:  Aufnahme  gekommen  sein  sollte,  ge« 
nde  der  alleruDweaendtthste,  tu  mimima  eiistirende  Bestandtheil 
ist»  wie  C.  G.  Hitaekerlich  aus  30  Pfund  Leberthran  nnir 
ein  eittiigas  Gera  M,  su  edialtea  meinl.  —  Ausser  der  noeb 
gtdngeren.  Quastitit  Brom  beschreibt  Hr«  W.  das  (TcmMi,  Pha^ 
€§mnm  und  Phocinsäura.  Auch  ataht  fest,  dass  die  dunkleren 
Sertea  dea  leberthraua  sowohl,  ala  dea  Rochenfila  etwas  mehr 
Jod.  eatballen  ala  dk  heUerea.,  weshalb  aie  wirksamer  sind. 

la.- long'  auL  die  Therapie  spricht  Hr.  W.  zuerst  Ton 
ier  piuaiabgiachca  Wirkung,  dass  es  resorbirt  werde-,  wie  die 
Sateipwluiagen,  besonders  Ton  J£napp,  beweisen,  der  die  E>* 
brenrnpfte  aiaea  Phthisikua  untersuchte,  welcher  seit  352  Tagen 
aker  ^  ttv/fki  icbprlbran  genommen  hatte«    Er  fand  4  V^  Fett- 
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svbfltana  in  den  Fäces.  Als  der  Thcan  10  Tage  l«Bg  imgmeht 
▼ar,  ergab  die  Unterguchuiig  der  Exkremaole  daaaalbc.  Bit. 
*  Schwedischen  Aerzte  wenden  geraden  den  schlediteai  schveckan- 
den  «mpyrenmatischen  Thran  an,  welcher  sonsl  inm  Sduneidigui 
des  Leders  gebraucht  wird.  Hr.  W.  selbst  hat  Tkle  Jahra  hiftt 
durch  den  dunkelsten  Leberthran  als  den  btatwifkendea  g«fiMde% 
nnd  führt  ein  hübsches  Beispiel  daron  an ,  dasa  Laien  van  salbst 
zu  dieser  Ueberzeugnng  gelangten.  Aber  die  geringe  Jodsimr 
kann  hier  dennoch  nicht  in  Betracht  kommen,  ft«  W.  Clhii 
folgenden  Selbstyersuch  an.  Früh  Morgens  nahm  «r  vier  Vpaw 
gelblichen  Leberthran  mit  Bntterbrod,  in  Folg«  deaaen  er  im 
ganzen  Tag  über  Brechneigung  und' Aubtoasen  emp&ind!  Nach 
wenigen  Tagen  nahm  er  wiederum  Tier  Unzen  in-  deraalben  WeiM 
vom  dunkelbraunen  empyreumatischen  Leberthran,  weldmr  ihm 
allerdings  etwas  Aufstossen  yerursachte ,  aber  keine  Uebelkett  her^ 
Torbrachte.  Er  schöpft  hieraus  die  Yermuthung»  daaa  daa  en^j*- 
reumatische  Oel  und  die  Delphinsäure  die  Verdauung  beginatigten. 
Aber  kann  der  Leberthran  durch  andere  Mittel,  welche  in  die 
Klasse  ier  Pinguia  und  Oleosa  gehören,  Tielleicht  enlbehdich 
gemacht  werden  ?  Nach  Hrn.  W.  ist  es  die  grössere  oder  ge^ 
ringere  Quantität  der  Delphinsäure  in  dem  Leberthran,  welche 
spezifisch  dahin  wirkt,  dass  dieses  Präparat  in  Verbindmg  mit 
passenden  Nahrungsmitteln  die  Ernährung  des  Körpers  begünstigt, 
und  den  Athmungs-  und  Wärmeeraeugungsprozess  unterhält.  Aas 
diesem  Grunde  rerwirft  er  das  hellere  Präparat  mit  Recht  und 
wÜI  nur  den  dunklen  und  dei\  brenzlichen  Leberthran  angewendet 
wissen,  ein  Votum,  welchem  sich  Ref.  yellkommen  anachliesst. 
Hierauf  kommt  Verf.  ganz  logisch  zu  dem  Schluss ,  dasa  der  Le- 
berthran bis  jetzt  an  einer  ganz  falschen  Stelle  in  der  Reihe  der 
Arzneimittel  stehe,  dass  er  aus  der  Klasse  der  Emollientia  uad 
Nutrientia  in  die  Reihe  der  alterirenden  Mittel  treten  miaae,  da- 
her die  Heilkraft  in  Krankheiten,  wo  Alterantia  passen.  DUi  In- 
teressante Notiz,  dass  in  den  Rheingegenden  der  Leberthran  ein 
uraltes  Hausmittel  sein  soll,  hätte  S.  1  hingepasat. —  ¥erti&hrt 
sodann  die  Skrophulosis  und  Rhachitis,  die  Arthrokaken,  Rhen- 
matismen  nnd  Gicht,  Lnngenphihisen,  chronische  Exantheme,  Pa- 
ralysen, chronischen  Ophthalmieen  als  die  Krankheiten  aii>  gegen 
die  der  Leberthran'  besonders  wirkt.  In  Bezug  auf  die  Lnngen- 
phthisis  erzählt  Verf.,  nachdem  er  Neumann's  Ansicht  gegen 
Knapp" 9  Untersuchung  fpr  den  liOberthran  angefahrt,  folgindeii 


vtQmllm  iMH-WXhU  sprediendeii  Fall  an:  Johanna  N.,  17 

Mn  ah,  Tau  AropInllOseiii  Habitus,  deren  Vater  ein  Sänfer,  die 

iflliflAerkiillii  'war^  litt  an  der  Lnngenseliwindaacht,  und  mirde 

MaibiM  ^eiff^iihagfeiier  Spital  behandelt.    Die  Prognose   war 

nhr  Ktltoeiil.    Znr  Erleiehtemngf  desAmwurfea  erhielt  sie  kurze 

hä  IMttrck  'Staefa  Alt  Goldschwefel ;  darauf  nahm  sie  mehrere 

Ilaal»  EwberlhMiii  dhne  irgend  ein  anderes  Arzneimittel.    Darauf 

Imla  Ae  Pirtlenlin  entlaasto  werden.    Sie  lebt  jetzt  als  Dienst- 

■MdltayUaAdem  der  L«berthran  diese  Krankheit  sistirt  hatte.— 

laliA  Abschnitt  iber  Dosen  nnd  Formeln,  welcher  recht  gut  zu 

üBMB  ist,   wiH  Yerf.  es  dnrchgeffihrt  wissen,   dass   der  Leber- 

tkna  jedes  Mal  mit  der  passenden  Mahlzeit  zugleich  genommen 

wttiB.    Leaenswerth  ist  die  Weise,   wie  Verf.   die  yerkehrte  Art 

lidir  Aarata  rigi;  die  dntcli  die  Klage  des  Nichtschmeckens  den 

Ikm  so  «ft  in  Miaakradit  bringen.    Verf.  schildert  das  Unzweck- 

■i«ig«r>d«r  V«rbfndittg^  anderer  Medikamente  mit   dem   Leber- 

duin,  m  ibn  zu  korrigtren,  so  die  Form  ron  Emulsionen,    Pil* 

kSf  KAaobvtter,  indem  dar  eihfacfte  Thnn   an  sich   am   besten 

▼otragan  wird,  und  nur  bei  aehwachem   Magen  kleine   Zusätze* 

itksibcbar  Oela  indhirt  sind.   Krgdtzlich  ist  die  Yorsorgliche  Oeko- 

Hak  ia  der  Derttner  Ardrtnpnxis,  welche  der  Stadt  jahrlich  eine 

caama  Menge  Leberthran  kostet.    Hier   wird   eine  halb«  Unze 

AfM  FtaeasQUÜ  mit  rier  Unzen   Thran  yerschrieben ,   damit  der 

kiiig  beaierkte  Miaabrauch  der  Armenkranken ,    das  Arzneimittel 

•k  KHifsa  Lampenöl  in  Terbrennen,  rerhindert  wird.   An  diese 

S  DiaaartatieBen  achliaaat  sich  die   Dissertation    Ton  Pychlau 

«Wr  das  Ja4  an« 

Diese  DiaaertalioB  ist  nur  Kompilation,  enthält  eigentlich 
gv  nicht»  Neuaa»  In  Bezug  auf  die  Skrophelkrankheit  erwähnt 
Hr.  P.  iiaaerst  ebeHlicbHch  Coindet's  Entdeckung,  sodann  die 
l^agoPicheKvr  gegen  Skrophnlosis;  Lugol  lässt  bekanntlich 
^rti  fenriahieden  starke  Jod-  und'Jodkalisolutionen  in  ^9.  destilL 
triaken ,  (Jedi  ^rmm  V4  —  1  —  1 V4 ;  KaH  hydrojodiei  granm 
lVt-^S^^^2^/^;  Aq.  däali/r  ^riii) ,  meistens  kamen. die  Kran- 
kca  mft'der  ultlleren  Solution  nach  einigen  Wochen  bis  auf  Inii 
tiglkL  Ferner  wterden  LugoTs  Jodsalbe  und  die  Jodbäder  fir 
Badar  «rvilmt  (J^iü^ij  — ir,  Jo^^eH  Poiassii  Bit— tüi,  Aq. 
^L  ii4)b  1mm  Badö  der  Erwachsenen  werden  ron  den  PrSpa- 
t<a  ebaiiae  viel  Drachmen  als  hier  Skrupel  genommen.  Nadidem 
1fr.  P.  §k0i  Sifmim  ifmpkaHeu  das  Bekannte  mitgetheilt,  geht 


ar.  %u  ilen  DrÜMUfj^eschwüIsteB  BkroyiMlkraiiker  Kinder  üktf  >  W0 
äniseclifh  Tra  Jodi,  iuuflich  $yrmpm  Fwri  J^daU  die  bfftm 
Diftiiftte  leiBten.  Er  führi;  noch  einen  Fajl  aiu  der  Barltefr  Xba- 
xiU  an,  in  vtldwn  die  Kn^cbenskrephela  e»  Ins  zur  SpondjrJiur- 
throktke  gebracht  baiUA,  so  dass  derda^on  befallene  JKnabagiMB» 
k)(fliiUsch  ging.  Durch  Jodei^nsy^np,  eine  FonUnrik  «nd  p«er 
atAde  Klystier»  ward  der  Knabe,  wie  Vert  «eraidiieit,  in  mM^ 
hergealellt,  daas  er  acbmenfrei  schnelles  und  anftvcbt  gahan 
konnte»    So  weil  in  diieaer  Dissertation  über  DriUailkrankhaHapu 


n.    Veber  Blausucht,  deren  Ursachen  und  Ausgang. 


if)  H.  A.  Beck,   de  Cpaft9$iy  IHm.  uumg.y  HmUm  (immiA)  IM» 

/>J  ▲.  Beck  et,  lifo  Cyanosi,  Diss.  inau^^,  BerUin.  ( Jupiinr)  184B> 

go.  fp,  27. 

Hätbi  leb  nicht  in»  IL  Bande  diesea  Jonrnab  ffir  Kiidnr*- 
kcankhaiten  S.  3ft0  in  dam  AnCaatie  des  Krenibnrger  Anten 
Dr.  F.  Md II er  die  eindringficke  Klage  über  die  bis  jelil 
nur  oft>  so  aehr  sjmptoHiatiache  Nomenklatur  dec  Pathokgie  yele* 
aen,  ick  wirde  dieae  Jeremiade,  in  welche  jeder  nadk  ratioBrileK 
Ririinn  ringend«  Arat  einstiannen  mnss,  selbst  schreilimi»    CfUMH* 
Oft  isl  }ft  keine  Krankkeil;   es   ist   ein   Symptem  ekief   ganntm 
Reiks  pathokfischer  Zustande,  und  dabei,  wie  die  neaese  patho- 
logische Anatomie  geneigt  hat,  nicht  eia  Hai  ein  keMlanlea,    da 
die  bedeutendsten  Herzfehler  durch  Komplementarateoemitilaii  eft 
verdeckt  werden^  so  dasa  sie   öfters   zufällig   bei  der  Sekliaii    in 
die  Augen  fallea»    Bie  Bkusncht  ist  nicht  niv   ▼on  angaiemieA 
Mksstinden  abhangig,  sie  ist  auch  oft  Felge   erworbener  Knank-- 
heiten,  fie  dem  Blutundauf  des  kfcanen  KreialauCas  wie  dea  grec- 
san  hemmend  entgegentreten.    Hanptsiehlich  aber  iat  Blawancht 
OMi  Symptom,  diaa  bei  Kindern  Yorkemmt,  weaaknUi  dieae  Abkand- 
langen  hier  ihf  en  Platz  iadeii.    Dia  beiden  Arbeiten,  griten  niekt 
tief  genug  in  dasTkema  ein,  nnd  laasi  sich  eiaeDfirftigkeü.  der- 
selben nickt  Yoriennen,.  daa  Beste  an  den  Duaertationea  ainA.  nack 
dk  angeführte»  FaUa,  besonders   yob  Hrn.  Bcchy  deeaeii   kalda 
letaien.  Krankengeschichten  aehr  wkhiig*  and  belehrend  aln& 

a>  B  e  c  h  kak,  wie  dk  meisten  Autoren,  aber  dieaoft  Ckiyaa-^ 
»Und  aiB  C;i»atra  c;,,  vieUekhl  miHribae^  gtaekipA    Me  «^|aa»- 


Mä  VmAt  4tr  K5rptffUflifltfbiiii(r  KyanoiMiflT  hdti  Verf^ 
vddMr  4h  rtfnAhitntn  Benfdiler  avftihh,  r^n  itMn  Kyaitose 
eh  Bjmptom  xn  sein  pflegt,  minder  in  der  Beimisehnng  des  Te- 
ilen Blutes  XU  dem  arteriellen  in   Folge    des   Herzfehlers,    aW 
Tiibirbr  in   4tr  ?trUnd«ten  Kftcksirömvng  des  Yendsen  Blutes 
i«ck  dis  HtR  in  ilit  Lingva,   und   der  dadurch  bewirkten  Hj-« 
ptriaite  der  Kapilfargeflsse.    Was  Morga^gni  anerst,  spfiteriiin 
Ireisig,  tionis  u.A.  behauptet  haben,  ist  neuerlich  YonChe- 
fers  bevieaea  worden.   Nicht  van  der  grösseren  oder  geringerem 
bkhligfcseil^  mit  vakher  TendecB  Blut  mi*  «rteriaUem  sklk  mischt^ 
kiagt  iar  Grad  der  lyanatischen  Firbwig  al,   sondern  sie  atel»! 
in  direkten  Yerhiltniss  mit  dem  Grade  des  Hindernisses,  welches 
&  Ruckstrdfflujag  des  Blutes  in  die  rechte  Herahälfte  und  beson- 
Un  YOft  hitf  aus  iu  die  {«ungen  entgegen  steht.    Sa  ist  Tonug^ 
Sab  di»  Pulmanararterie ,   an   der  sich  dar  Sita   des  Hiademissea 
MBifestM;  sie  Irann   nindich   ganr  fehlen   odier  nur  mdlmentär 
Terhauden  sein,  oder  obliterirt ,  stenotisch  oder  verstopft  sein.  Das 
Qfcnalehen   des  eirunden  Loches,  des  Botalliaehen  Duktus  oder 
des  Zaatmnenhang  der  Aorta  mit  ^m  rechten  Henen  oder  da« 
Ism—ntiiren  beider  Hankanmem,  -*-  diese  uni  vUle  ihnUcke 
Hersfehler,  Sie  Hr.  Bech  wfe  riele  andere  Autoren  als  Ursachen 
lerKjanose  anfuhren,  stehen  höchst  wahrscheinHch  nur  in  xwei<« 
ksr  Reilie,  nimlich  sie  sind  als  Bemühungen  der  Natur  au  he* 
trarhian,  den  in  der  Fuhnonararlecie  enlgegenatehenden  Hinten 
aisae  der  (Men  Bhitalrömuiig  mdgliehst  abauketfe«.     Hieraus   M 
tniehtUeh,    dass   nicht  gerade   alle   dergleichen   Herzfehler  s.  B. 
ein  Ofenbleiben  des  eirunden  Loches  oder  des   arteriösen  Duktus^ 
aut  BUttiucbt  yerbunien  sind,  und  dass  man  wiederum  auf  Blau* 
liektfge  aHaa«,  w*  die  Sektioai  hödiat  mibedeutattde  HenfeUev 
sdgt    te  ersten  Mle  kann  das  durch  die  Fuhnonarsrterie    eni' 
ftandeiie   Hinderniss    nur    sehr    unbedeutend    oder    durch   einen 
Nebeuaf  decaelben  ausgeglichen  sein,  —  im  anderen  Falle  kana 
es  wiedenua  spater  sehr  zugenommen  haben.  In  vielen  Füllen  ist,  wie 
SFViluif,   gtr  kein  BsnfeUm*  Toriumdsii,    nicht  eia  Mal    eine 
Emkheft  der  Arieria  fnhnonalU^  sondern    es  liegt   die  Ursache 
der  rerbinderten  Blutrückströmung   anderswo.     Hr.  Bech  theilt 
MgaftAe*  4  Fälle  mit: 

t^  Johann  Z.,  39  Jahre  aft,  Postillon,  krSftig,  von  brei- 
tes SeMtern,  mittlerem  Wüchse,  hat  fast  immer  eine  röthHche 
CMditilkrbe  Ina  Bellblaus  schimmernd,  und  litt  seit  einigen  Jab* 


M'n  in  jelcn  Winter  an  einem  beacii'werlidMA  üit  Viettm  Am^ 
wnrf  varbundenen  Hvaten.    Er  Iram  «m  3U.  Mira  1847  i»  die 
Charit^,  veil  ihn  der  Hasten  seit  dem  Winter  ^enUpUUch  .g^uill 
hatte  und   die  Athmnng  jetzt   sehr  behindert  war.    Die  groaae 
Menge  Sputa  löste  sich  leicht,  der  beschleunigte  Puls  machte  dea 
Morgens  96,  des  Abends  19d  Schlage  in  der  Minute,   die   Hani^ 
farbe  gröastentheUs  bläulich ;  die  phystkalische  Unteranehiing  4ier 
Brust  leigte   normale  Herztöne    und   sonst  normalen  Herzadilnc^f 
der  aber  palpitirend  war.    Doch  in  der  Nahe  des  Herzens  zeigten 
sich  Veränderungen,  mit    denen   die  kjanotischen   Symptome    im 
Kansainexus  standen.   Die  Anschwellung  der  grossen  Gefösse  hatte 
das  Ansehen  eines  Tumor,  doch  fehlt  Aseitea.    Am  Hl.  Min  gm- 
ter  Schlaf,  weniger  Husten,  viele  sich  leicht  lösende  Sputa ,.  ire- 
nig  Schweiss,  geringes  Fussödem,    Puls  126.    Tags   darauf  Puls 
103,  und  wie  gewöhnlich  ein  Hai  Stuhlgang.    Ende  des  Monats 
zeigten   sich   die    Sputa   sehr  yerindert,    nämlich  es   waren    in 
ihnen  einige  Blutstreifen.   Am  Abend  ward  die  Kyanose  besonders 
heftig.    Dabei  gute  Essluat,  Puls  90.    Hier  ward  /n/W.  Stmegae 
mit  DigUßUs ,  Jfaimm  biearbon.  und  Oxymel.  SquiUi$.  angewandcl, 
ohne  dass  die  Symptome  sich  änderten.    Anfangs  April   war    die 
Hautfarbe  fast  dunkelroth :  öfters-  zeigte  sich  Dyspnoe ,  die  Expek- 
toration war  yerhindert,  die  Urinabsonderung  yermindert.    So  yer- 
mehrte  sich  -  tagtäglich    die   Brustbeklemmung   und   die  Henena- 
angst,  bis  am  9.  April  Hämoptysis  eintrat.    Digitaliaaefguaa   bÜ 
Bleizucker  wurden  angewendet  und  wegen  Verstopfung  ein  Klyama. 
Tags    darauf  yerlor  Patient   durch    wiederholten   Bluthusten    ein 
Pfund  Blut;  dabei  ein  Puls  yon  88.    Nicht  desto  weniger  beharrte 
die  Beklemmung,   weshalb  ein  Aderlass   yon  8  Unzen  und  kalte 
Ueberschlage  über  den  Brustkasten    angewendet  wurden,  wonach 
die  Beschwerden  ein  wenig  remittirten.   Dennoch  wiederholte  sidh 
der  Bbitbusten,  war  auch  seine  Kraft  gebrochen,  täglich  bb  xum 
16.  April,  wobei  die  Haut  ganz  kyanotisch  blieb.    Plötzlich  horte 
Wie  mit  einem  Schlage  das  Bluthusten  auf,  bald  folgte  Kollapsus, 
am  17. April  starb  Patient  —    Die  Sektion   ergab  Folgendes: 
Die  äussere  Untersuchung  ergab   allgemeines  Hautodem,   Gaaicht 
bläulich  gefärbt,  sehr  yiele  Varikositäten   am  Untenchenfcel.     Bei 
der  Thoraxeröffnung  zeigten  sich  alte  Adhäsionen ,  der  obere  linke 
Lungenlappen  etwas  ödematös;  yiele  Blutgerinnsel  in  den  kleinen 
Gefässen ,  so  dass  sich  manche  Stellen  sehr  derb  und  fest  anfühlten« 
Der  untere  linke  Lungenlappen  auch    etwas  fester,  aber   minder 
ödematös.    An  der  rechten  Lungenspitze  war  eine  yemarhiQ  Stelle 
zu  sehen ,  unter  der  sich  eine  glatte  leere  mit  dem  Bronchua  knnt- 
munizirende  Höhle  fand,  die  mehr   eine  Bronchlektasie    als    eine 
Kayerne   zu   sein   schien.    Nirgends   Tuberkeln.     Die  Bronchial- 
schleimhaut geröthet,  yerdichtet,  mit  yielem  eiterigen  Schleim  m 
allen  Yerzweigunfen.     Der  Herzbeutel   fiberall  ansitzend,    doch 
kann  man    die  Adhäsionen  leicht  lösen.    Herz   sehr  yergröasert» 
b^^onders  die  rechte  Hälfte,  deren  Wände  3  bis   4  Linien  dick^ 
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Mmiikdi  ief  Bntttts  der  Puknonaralterk ;  dk  Klappto  noitet, 
ii  ditMr  Honkiifte  tmI  g«rojuieii«a  Blut  Die  fiaiwiaua  der  redir 
Un  HenkiWBer  etwas  fettartig  degpraerirt,  beeenden  die  PafÜr 
ivBaekelB»  Sie  Uoke  Henwand  weniger  Terdiekt,  Kleinen  mit 
iaiBaiiBe  etBiger  kleiner  Oetohwillate  nermaL  Die  Venen  ftberaU 
Uitreicker  und  grdsser  als  gewdkntichy  Arterien  inmTheil  Ter- 
•i^,  in  der  Aerta  einige;  dem  Atherom  fihnüclie  Stellen.  Die 
■tiiten  sonst  normalen  Unterleibsorgane  sehr  blntreidi.  — 

—  Es  itft  nicht  vom  Verf.  mitgetheilt,  ob  die  Pubnonalarte- 
iiia  TeMhmnmen  wegsam  oder  hie  nnd  da  Terengect  gew>eami,  ae 
im  hier  ih  Ursache  der  Blausncht  gar  nidit  festgesteUt  Ist^  und 
vir  das  Kesoltat  der  Leithennntersachung  ffir  ein  sehr  wenig  be- 
friedjgendns  ludten  mtssen. 

i)  Otto  B  . . .  49  Jahre  alt,  Eaurmann,  3  Tage  yor  dem  Todi 
nfgenommen.  Er  hat  viele  Jahre  am  Husten  mit  tähem  Schleim^ 
niwnrfe  gelitten,  ohne  dabei  abzumagern.  Bei  dem  Anpochen 
la  die  Bmst  überall  heller  ToUer  Ton  bis  in  den  untersten  The^ 
kinein;  an  der  yordern  und  hintern  Thoraxrandung  hörte  man  in 
ier  Longenbasis  Geräusdie.  Die  Füsse  ödemartig  geschwollen,  die 
Segnend  an  nnd  um  d|e  Knöchel  wurde  bald  wund  und  entzilndet» 
Wegen  bedeutender  Dyspnoe  hatte  Patient  wenig  Schlaf,  welche 
Beechwerde  sich  trotz  des  in  Verbindung  mit  Liquor  Ammon^ 
«BIS.  und  Liquor  Myrrhae  gereichten  Senegaaufgusses  steigerte; 
Icr  Husten  ward  heftiger,  die  Schnelligkeit  des  Pulses  betrug  über 
ISO  Schläge,  dnbei  viel  Urin.  Fünf  Tage  vor  dem  Tode  hatte 
Patient  Abends  eine  J^edeutende  Gemithsbewegung;  er  murmelte 
Ter  sich  hin,  ertheilte  verwirrte  Antworten,  blieb  ohne  Schlaf,  ver-- 
kleh  sich  sehr  unruhig  und  vermochte  nur  mit  der  grössten  An* 
itrtagvng  au  husten.  Zuletzt  bei  fortwährend  gesteigerter  Athem^ 
Bsth  waH  Patient  bewusstlos,  kyanotisch  im  Gesichte,  und  blieb 
w,  bis  der  Tod  am  vierten  Tage  den  Leiden  ein  Ende  machte.  — 
Die  Leiehenschau  zeigte  fast  den  ganten  Körper  ödematös,  nament^ 
lieb  die  linke  Oberschenke]gegen£  Es  fanden  sich  altje  I«un^ei|- 
aAisionen  mit  den  Thoraxwänden,  am  untern  linken  Lvngenlappesi 
ciaigermasseii  emphjsematbche  Stellen,  der  obere  linke  Luppen 
itellenweise  sehr  hyperämisch  bis  zur  Grösse  einer  Wallnnss;  diese 
Stellen  fohlten  sich  fester  als  die  übrige  Lunge  an  und  auf  der 
Darchechnittsfläfhe  glatt  und  lufUeer  und  mit  einer  wäserigen 
Nitfissigk'eit  angef&llt;  die  sehr  injizirten  Bronchien  hatten  mf 
lageschw^lne  Sweimhaut.  Zwei  vernarbte  ebene  Stellen  z^te» 
ajA  im  rediten  obern  Lungenlaj^n,  dessen  auleitende  Geflsse 
and  Bronchien  obUterirt  wareii,  die  Bronchien  hatten  in  beiden 
LngenhiUlen  dieselbe  BesdiaiBrenheit,  dann  auch  jin  dem  rechten 
aaten  Langenbippen  brfand  sieh  ein  klieines  Emphysem.  Das  H^ra 
var  beinahe  um  die  Hälfte  vor grössert,  die  linke  HerakainBier  aw«f 
MOM^  d^egen  dje  rechte  vergredserV  ferner  hierdvch  4sriK.ech^ 


?«liof  srfir  fiktirt)  seiie  MuwcmH  peetmaii  wte  dfe  P«|pilianMH«NlA 
4«r  rechten  Kaamer  seki*  twikhtet  Die  Httikla^n  nomNl,  te 
flcn  ml  die  gresteo  Gefleee  etroliMid  von  edhwwMiiilgtob  te 
Mtgtn  und  dea  MradaraiMlteii  bedeutet  de  HuldberiiillMf  ^  feto 
den  Darmdnnen  besonders  die  £k^fiterdrdeen  etWM  etgeeclMrolleft, 
tind  an  efnigen  Stellen  ein  blml^e  EitraTMal  vnler  der  liteitt- 
liaUchleinriiant  Aie  Leber  ehlhidt  riel  Fett ,  die  Mils  sehr  feit 
vnd  BckirarSy  Nieren  und  Hoden  normaL 

Hier  soll  also  die  Kynose  der  letitea  Tag«  dnreii  das  Bai- 
^ysem  nod  dnrdi  den  fle^ikrifpen  Katairli  Miletaftden  «ela#  Ver- 
fasser bitte  dodi  hier  Gclegenlieit  gehabt,  eine  recht  wistenschsA- 
liche  Bfikriee  in  geben,  die  Uer  gana  fehk.  Anstalt  Keren  nd 
Hoden  in  die  Nekropsie  anziehen,  irar  ee  Pflicht,  die  Lanrtna  dir 
etnaelnen  Geflsse,  besonders  der  Kraniarterlen  des  Heuens  mit 
«n  natersnchen  nod  diese  Resnltate  mitanthellen,  fiberha«^  sehnr 
eigenen  Meinung  über  den  Kavsalneins  zwischen  liClclienbefoBd 
tind  Symptome  des  Lebenden  Attsdmck  tu  geben. 

S)  Bin  Knabe,  gvoss  nnd  fest  gebaut,  nahm  seit  der  Oebeit 
last  keine  Nahmng,  bis  er  am  nennten  Tege  starb.  Nftdi  to 
Oeffnnog.sah  man  erst,  dass  der  Ted  durch  eine  ungewöhnliche 
Geschwulst  und  iheilweise  Vereiterung  der  Darmdrfisen  to»  IHhHh 
4ann  bis  cum  Mastdatin  erfolgt  sein'  musste.  Ausser  dem  Heriea 
waren  die  Brust-  und  Unterleibsorgane  normal;  die  redile  Beri- 
kammer  aber  sehr  terdickt  und  erweitert,  die  linke  Kammer  schieb 
nur  ein  Appendix  der  rechten,  so  dass  die  Henspitte  und  dnr 
untere  Henumfang  nur  der  rechten  Kammer  angehöito,  das  Ende- 
kardium  in  der  linken  Kanuner  zeigte  sieh  sehr  TArdickt  und  wulstig 
gebuchtet,  so  dass  der  innere  Raum  des  Ventrikels  kaum  behvea- 
gross  war.  Der  linke  Vorhof  normal,  das  eirunde  Loch  wuil  oBsn» 
die  Mitralhlappe  eng  zusammengezogen,  die  Aortenklappen  an  Ihren 
freien  Rindern  ftist  Terwachsen.  Die  Aorta  war  zwar  tm  dui 
Xlappen  an  bis  zum  Botall  Ischen  Gmg  hin  permenabel«  ab» 
<ein  wenig  terengt;  die  Lungenaiterie  ohne  eki  rerringertna  Lumen 
Nichte  durch  den  Botallischen  Duktus  Ms  t«r  Aortn,  w^ilehe 
man  flGr  eine  Foitaetzung  der  Puhnonararterie  halten  koimle.  Bbease 
reichten  kleine  Zw^g«  jener  Arterie,  obwohl  sehr  schwach,  bis  Va 
die  LuBgensvbetanz.  An  diesem  Orte  also  gestaltete  sich  ^  Bkl- 
lanf  folgender  Att?  dae  arterielle  Bkt  ging  eus  den  Uingenvenen 
dvrcb  die  linhe  seifort  In  die  rechte  HerzvorbaaHner,  gelMgle  mit 
Venenlldft  gemisdit  durch  die  rechte  Benkammer  hu  die  Pulttiottir- 
nrterie,  yon  wo  aus  der  grössere  Tliell  ib  die  absleigeiftde  AorlA 
iberging,  der  kleinere  Theil  sich  ndwlrts  zum  Aortenbogen  bc^ 
gab«  Von  diesem  letzten  Blut  ging  «in  Thefl  im  de»  grossen 
^em  Arterien  der  Aorta,  ein  anderer  seitwirts  von  den  BanMtt 
iie  Aortenbogeni  in  die  Henkranzarterien.    K^underbirer  Weise 
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feMi,*  «Wolit  dh  tetMe  Kimmtr  (lle  tliA«  an  GrSwre  ^trM  fibef- 
Inf,  trat»  desOffenUtAens  det  einmden  Lodm  tmd  derTertrufh*- 
Mtn^  der  AoftMiklappeii  —  hatte  sich  dennodi  kdfte  KfaitMe  «fh 
kWadeiiHfaide  gezeigt,  weil  die  PalmoDaraiterie  diifch  ibreGtdese 
ni  WMe  die  Blatstocktmi^  rerblirderte. 

Dfeie  Krankengeschichte  ist  tsifenbar  die  beifte  und  tehrrelcliite, 

▼ekhe  Hr.  Bech  uns  mittheilt,  und  zei^  deutlich  einerseits,  wie 

fie  Natur  oft  selbat  ihre  Anomalien  gut  zu  machen  sucht,  anderer- 

Mtts,  via*  «Ar  die  Jkeitete  sich  ili  Kinderkrankklütan,  welche  It 

tu  finliM   der  K^viiose   g^dreii,    ohne  flire  Sehnld  ttumdieli 

Unien« 

4)  Triedrich,  ein  Mann  ron  dreissig  Jahren,  welcher  ohne 
intKdke  Kur  gestorben  war  und  innner  kyanotisch  gewesen  sein 
nII,  bot  folgenden  Sektionsbefund  dar:  Die  linke  Lunge  ganzlicfc 
unwegsam,  im  unteren  Tiieil  ödematös,  mit  Alten  Tuberkeln  be^ 
sthi  und  durch  viele  Kavernen,  kleine  und  grosse,  ausgehöhlt 
La  obern  rechten  Lungenlappen  keine  Durchgängigkeit,  ebenfalls 
alle  Tuberkeln  mit  fielen  neu  abgelagerten  vermehrt.  Spuren  ei- 
ner bedeutenden  Bronchitis  waren  an  den  Bronchien  beider  Lun- 
genlappen zu  bemerken,  die  Kehlkopfschleimhaut  sehr  verdickt 
ud  gerothet.  Der  Herzbeutel  enthielt  viel  wässrige  Flüssigkeit. 
Die  rechte  Herzhalfte  sehr  hypertrophisch,  in  der  Herzkammer- 
fcheidewand  nahe  der  Ausmündungsstelle  der  grossen  Gefasse  ein 
Loch  von  der  Crrdsse  eines  Zweigroschenstücks,  durch  welches  die 
Inunem  kommunizirten.  Die  Einmündung  der  Lnngenarterie  war 
fssl  gescbtossen,  das  Lumen  derselben  betrug  nur  drei  Linien. 
Die  Milz  war  fest  und  dicht,  die  Leber  ausser  der  Hyperämie 
aonnaT;  in  der  rechten  Niere  eine  alte  Narbe,  dnrch  dieRinden- 
nbstanz  ein  Exsudatstreifen,  die  Niere  selbst  war  mit  Ihrer  Kap- 
nl  sehr  verwachsen,  im  Uebrigen  war  dieselbe  gross  und  hart 
Die  Mesenteriatdrüseu,  in  grosser  Ausdehnung  angeschwollen,  wa- 
ren an  den  Bändern  verblasst,  und  wo  sich  Spuren  tuberkulö- 
•er  Infiltration  zeigten,  farblos.  Im  Magen  und  in  den  anliegen- 
den Theilen  zeigte  sich  Blulfülle  und  krankhafte  Schleimabsonde- 
rang,  nnd  ausserdem  zeigten  sich  im  Darmkanal  viele  inTerschwü- 
nng  überi^egangene  Tuberkeln,  namentlich  nahe  der  Ueokökalr 
Ui^^  aber  schon  im  Yernarbungszustande.  An  diesem  Xyanoti- 
icheli  bemerkte  man  auch  die  gekrümmten  blau^efarUen  Nagel, 
ein  Umstand,  welchen  man  ebensogut  der  Kyanose  als  der  Tube^- 
siiuie  atttfcbfefben  kotontüe. 

Tcrfksser  weist  schfüsslieh  noch  auf  die  Wichtigkeit  Aeses 
lUbi  llin,  welcher  die  Meinung  Rolritansky's,  Kyanose  und 
TabeiUiMe  schfessen  shh  gegenseitig  aus,  faktisch  widetlegt. 

1)  Herr  Veelr^r  theflt  in  srfner  Abhandhtn^  S.  13  fUgeiir- 
leii  nn  litt  fMr  ^aifo  eines  flim  befreundeten  Praktikers  mK. 

Ctri  l^.y  ItsAler,  swansig  Jahr  ull^  fBlirte  ein  iHBes  MM^ 


•Ima  UkfecUcke  ABfitrragnng^.    Okwobl  «r  frdker  nk  krsnk  vir« 
bsMM  er  Ton  Jngend  auf  eine  groaie  Tr|||;beit,  die  GeaidiUfirkf 
var  aninehmcnd  bleich.    In  Erfüllung   seiner  Militärpfticht  irard 
er  kjanotisch  und  kam  nach  acht  Wochen  in«  die  Behandlung  jenei 
Arxtes.    Blauliche  Farbe  der  GesichUhaut,  an  den  ExtrenitiUn 
fiele  dunkelblaue  fast  idiiranliche  Hecken^  wekhe  liaaeigfOM  Vi- 
ren und  wie  Sugillatienjan  erechienen.    Die  ganien  UntciextreBi- 
taten  ödematös,  das  Zahnfleisch  schwararoth,  gelockert,  leicht  blu- 
tend, häufiges  Nasenbluten,    ohne  dass  das  yerlorne  Blut  gerinnt 
Leichte,  durch  Bewegung  des  Körpers  jedoch  rermehrte  Bmstbe- 
kloflUBung,  der  Ansehlag  der  Hersspitie  Temiiiidert  und  undalireod; 
die  Heratdne  schwach.    Nachnittags  Fieber  mit  KopfkongesUeata 
und  Kopfweh,    überhaupt   grosse  Körpevachvache.    Man  scUou 
aus  den  eben  angeführten  Symptomen  auf  abnorme  Blutmischang 
oder  Dissolution  desselben,  da  ausserdem  ein  Herzfehler  nicht  da 
war;  hiernach  stellte  man  die  Diagnose   auf  PeHosis  haemortha' 
giea^   oder  Werlhofsche  Blutfleckenkrankheit     Deaahalb   gab  man 
stärkende  Mittel  mit  Säuren,  wodurch  die  Symptome  nur  schlim- 
mer Wurden,  so  dass  man  einen  andern  Weg  einschlagen  musate. 
Freilich  wären  kühlende  Mittel,   wie  Rivers  Tränkchen,   Soda- 
salpeter u.  s.  w.  besser  indizirt  gewesen,  allein  die  Rücksicht  auf 
des  Kranken  Schwäche  gebot  leichtere  Ebenpräparate ,  namentlicb 
Tinkturen  desselben,  doch  auch  hiemach  ward  Patient  nur  schlech- 
ter.     Mineralsäuren  in    schleimigen   Vehikeln    wurden   jetzt  ge- 
reicht, der  ganze  Körper  oft  mit  Essig  gewaschen,  wonach  zwar 
die  einzelnen  Symptome,  doch  mit  ihnen  auch  die  Kräfte  schwan- 
den, plötzlich  heftige  Beklemmungen  sich  häufiger  zeigten,   Blut- 
husten sich  hinzugesellte  und  hierauf  sogleich  Patient  mit  den 
Symptomen  des  Lungenachlages  yerstarb.  —  Die  Sektion  ergab 
Folgendes:  Die  Räume  des  rechten  Herzens  sehr  erachlaffl,  nameat- 
Ilch  die  rechte  Vorkammer  erweitert     Das  Osimm  tenosum  ebenso 
hedeutend  dilatirt,  so  dass  man  Ton  der  Kammer  aus  in  die  Vor- 
kammer durch  den  Zwischenraum  zwischen   den    freien  Rändern 
der  Trikuspidalklappe  bequem  drei  Finger  stecken    konnte.    Die 
einzelnen  Faaiikel  dieser  Klappe  sehr  Terdünnt  und  keineaweges 
BO  entwickelt,    dass  sie  das  Osiium  ordentlich  «chUeaaen  und  so 
den  Rückflusa  Yenösen  Blutes  aus  der  Kammer  in  die  Vorkammer 
hätten  Terhindem  können.    Die  linke  Herzhälfte  sehr  entwickelt 
Kein  Zeichen  Ton  Blutkoagulation,   die  Leber  sehr  groaa  und  un- 
geheuer blutreich. 

Verfaaaer  rerglei^t  aus  das  währtad  daa  Ldbeua  dea  Patien* 

tan  beohachtaten  Symftame,  wonadi  man  eina  Uaata  Hulhrank- 

iiail,  ohne  organische  HenTarhiUuig  oder  einen  wdent  HetiUir 

1er  diagnoatizirt   hatte,  mit  dem  Resultat  daa  8aktioiuihtfunde% 

woaadi  die  Krankheil  der  lachUn  Hanfatifte  DraadM  dar  KyanoM, 

gaweaen   aeia  maa.    NämKck  die  Cnidänglkymil  iar  draiziplrl 

JUkn^  Kktge,  dia  giasio  Lasilit  und  bwaitansf  ^  td^Ml 


Imtm  utti  Tovktinner  kMfrte   i«ii  üeiBen  KveMiHf '  m  i^tk 

Ingen  Un,  lei  jeder  Kontraktion  det  reckten  VentriMt  floBs 
(in  Theil  des  Bliits  in  die  Hohlrenen  zurück,  datier  das  Venen- 
\hi  nie  gani  arteriell  wurde,  daher  die  kymotiedien  Symptome. 
Hia  darf  aich  nickt  vnodern ,  das»  diese  Symptome  plötslicli  und 
1b  so  Torger^ekten  Jahren  in  diesem  Falle' henrorbrachen,  da  Pa- 
tient /ruher  ein  triges  gleichmSssfges  Leben  geffihrt  hatte,  der 
KlitirdieBrt  aber  fiele  Unbequemlichkeiten  und  Anstrengungen 
latt  sich  brachte,  nameBtlieh  bei  der  Kavallerie,  wo  die  fortgesetate 
Uqwrenehlittening  die  kyanoüsehe  Anlage  zum  roBstfindigen  Krank- 
keitgflusbruch  sehr  leicht  ftthren  musste.  —  Es  wäre  interessant, 
line  statutische  Zusammenstellung  ron  Seiten  des  Militärheilper- 
Nnals  in  Bezug  auf  akute  Kyanesen  zu  erhalten. 


m    Deber   das  gespaltene  Rückgrat  (^Spina  bißda)  der 

Neugebornen. 

6.  de  Wall:  de  Spina  liifida,  Di99,  inaiig,,   BeroUni,   (Jsiiü} 

1947.  8  pp,  29. 
J.  R e  i  e  h  e  r :   De  Spina  bifida,  Ditt.  inaug.y  Berol,  {Septemh,') 

1847.  8.  ;y7.  36. 

Fir  den  Praktiker,  welcher  die  glückliche  Therapie  als  unsere 
M^proR«  U9  ansieht,  ist  jede  Debatte  iber  diese  Bildungshemmung 
■Berfreulich,  weil  die  Geschichte  der  Utem  wie  der  neuem  Heil* 
hmde  nur  sehr  Weniges  und  Unsicheres  über  günstige  Ausginge 
ier  Operation  der  Hydrorhachis  angiebt.  Es  giebt  in  der  Medizin 
whr  Tiele,  an  sich  unfruchtbare  Gegenstände,  welche,  immer  wie- 
der TtB  Neuem  erwogen ,  endlich  doch  ein  ziemlich  gentgendes 
tesnhat  geben,  wie  wir  bei  den  Iferrenkrankheiten,  den  Typhen, 
htfinItteBstrten  sahen.  Der  Dissertationen  über  Spina  hißda 
kaben  wir  Tiele,  so  wie  es  überhaupt  bemerkenswerth  ist,  dass 
aber  die  schwersten  und  bisher  unerforschten  Affektionen  gerade 
a  iddreichsliai  Inaugurddissertafionen  angefertigt  werden,  wel- 
^  db-HrfmuigeB  des  Lesen  durch  den  lahdt  bitter  täuschen, 
umnAA  geaügt  dem  prabtiacken  Arzte  der  gewöhnlich  sehr 
hwz  Afsfertigte  Abschnitt  „über  die  Krankheitsbehandlung*^  nim- 
Mr,  «ad  wem  man  gewohnt  ist,  dergleichen  Erzeugnisse,  die 
^  i»  «iiiea  Zeiträume  Ton  drei  Tagen  geschmiedet  werden,  als 
Ibpim  iiiuiehe]i>  tfe  in  den  Ozean  der  mediiiniscken  Literatv 
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gilaiig«!!,  00  gfaml^  Sil»  4«vditiu  nickt,  iM»  ni  ikn  W<m0  i» 
Seing  auf  dieLtaiDg  tlimipeiUUQher  Fragen  to  bald  jenra  Sfrüdk- 
vort  Anwendimg  finde;  guHa  ^ß»9i  It^jndfm  «an  9j  $td  $aepe 
C0dinda;  im  Gegenttiefl,  laan  aieht  sich  demZitle,  daa  heissi  4er 
endlichen  Erledigung  der  Frage,  beeondera  dnndi  die  unleidlich- 
stf n  Hypodieeen  inuner  weiter  antrat 

Beide  Dieaertatinnen  geben  im  Allgemeinen  daeeelbe^  vu  die 
yertchiedenen  Formen  und  den  Sita  der  Hjdrorliaehis ,  ihre  Km- 
plikation^n)  die  Frognoae»  Aetiolegie,  Koff  und  baeondem  die  Kri- 
tik der  Operation  betrifft,  deren  unerCrenHchen  IleanlMlen  wir  die 
«niereeeanten  Sektionen  in  dem  Falle  dee  Herrn  Reicher  ver- 
dankeii,  und  den  er,  ao  wie  Hr.  de  Wall  den  aeiqigen^  in  der 
UniTersitatepoliklinik  ab  Fraktihent  beobaohtete. 

a)  Der  Fall  des  Herrn  de  Wall  iat  folgender;  er  betnft 
einen  vier  Wo^eq  |ilten  Koeh^n,   dod^  fehlt  die  SektioBO. 

Heinrich  Lippert,  ein  Kind,  deaeei\  Eltern,  drei  Brfider  and 
iwei  Schwestern  eine  sehr  kräftige  Gesundheit  besessen,  wurde 
nach  Aussage  der  Mutter  viertehn  Tage  au  früh  geboren;  Herr 
de  W.  erfuhr  jedoch,  dass  die  Mutter  des  Wasserkopfs  des  Kin- 
des wegen  trots  der  sehr  heftigen  Wehen,  welche  ungewöhnlich 
lange  anhielten,  xwar  nicht  durch  Instrumentalhülfe,  doch  Tiel 
achwerer  als  {niher  entbinden  worden  war. 

Oaip  Stahm  ptüMt^  war  folgender  nach  Tier  We^hai^s  Die 
LuQilkivgegepd  ^oigt  c4ne  cotUich  achimmemde  fast  fausikgrosse, 
Tom  l%ten  K|ck0nwirb<d  bifi  wm  fünften  Lendenwirbel  seichende 
Qeschwulat  Von  den  sehr  deutlich  fühlbaren  Wirbeln  sind  nor 
der  erste  Rückenwirbel  und  der  vierte  Lendenwirbel  gespalten,  die 
Wirbelbogen  dea  «weiten  und  dritten  Lumbarwirbela  firiilen  fsit 
ginalich.  Wahrend  der  Geburt  soll  hier  nach  Auasefe  der  Mat* 
tar  eine  Oeffnung  gewesen  sein,  die  wenige  Seit,  daranf  eich  anf 
dem  Wege  der  Eiterung  geschlosaeA  habe,  worauf  die  Geschwulst 
her?orgekommen  sei»  Der  geringste  Pruel;  auf  die  Gesobwulst 
hatte  die  grossten  mit  Zuckungen  Terbundenen  Siehmenen  xur 
Feiges  daa  waren  die  ftctlkhen  path/Dguemoniachen  Symptome« 
Aueeer  diea^rLege  der  Geeehw^dft,  welche  echon  allein  auraicher- 
aten  IXagnose  beredktigt  bitte,  waien  enr  Beatatigung  derselben 
noch  folgende  Symptome  deutUcibet  ivniegprägt;  de?  Anblick  des 
kleinen  Krenlma  bot  auf  dea  ErsichtU<;Me  dee  WU  eiAoa  Hf  dron 
kifhaliMhen  dars  ea  wap  biaoniera  die  Bnrit^  #a  Ußfkh  d^ 


wftfti  dibti  M  die  Ok»raiig«nhrM«iiftfc»il  veit  htrYomigeadi 

iii  ani  dt»  H^Mtn  tratondifa  kmgßn  loigmi  .erwettetle  ««htfig« 

hpübo  und  Uitkim  adirif  abwatU  tmd  nmh  oht».    Zwei  BriU*- 

ttnle  dar  ScMdaldiftdia  sind  mcniikaiiiU;  TW  NahUn  am  Schldel 

km  Spur,  Bflhai  das  Slif»iKiA  ialnaob  im  fftUlaa  Zva^aade,  4- 

L  ia  ftvai  ThiNla  i^tHHiqt«    A«  d^r  <)^fii  Mlfl»  dea  Kopfes  iai 

toScbidal  aadm<€baeh<iB«Dd,   daaa  Varf.  fast  die  Granaan  ivi* 

«kn  Eiaadalaianaa  aad  QinitfiiibstaM  abna  Weiterea  au  eeheii 

(jkviik    Dan  waf«ii  pMuts  badautendea  Gawichis  auf  dem  Halse 

Ua  and  her  sabwankemdail  Kindekapl  mma  die  Mutter  ateU  stiUaaii. 

Kwie  ir«»U^  TbatigliaU  macht  aicb  bemerkUch.  —  Der  Bruat- 

bstea  leigi  nifhJM  Ab^ao^aa,  d«'  UnteibiU  aeigt  eine  gleickmfta- 

^  pktta  FUdHf ,  saMt  nichts  GiganthümUcfaea«    Aber  des  Eiadea 

Difterextreaütäieii  gewähren  eiaen  traurige«  Anblick,  fast  bis  auf 

üe  Koache«  gea^wnnden  erschelnea  sie  kachektiach  bkich,    Bir 

ki  Kamplikatiaii  de?  Kbünpfosafonsaa  dea  Korifts  mit  dem  Equ^ 

aas  Toa  dar  auagajMragtestea  Form.    Der  Knabe  kann  das  rechte 

Kaie  ragaa  falscher  Aachylase  nicht  bewegen.    Natürlich  konataa 

<Use  Schenke)  aoUh'  «aen  Körper  am  allerarenigsten  tragen.    Die 

veitere  Mitiheilnii^  der  Mutter  ist,  soweit  sie  reicht^  nnyoUkom^ 

aeo,  dach  aich4  uawichtig.    Das  Kind   leidet  an  IneoniineaiUi 

sHfiae,  urinisli  iwmerfsrt  troffenweiae;  die  Koihmassea  sehen  be- 

imndaad  aiahwaealieh  aaa$  aach  Aussage  der  Mutter  wenigstens 

wer  cadlick  d)e  Basloat  venaehit.    Nad»  den  aufgaaahltan  Sjmp- 

temea,  als:  geapaltaaea  Rückgrat,  bedankKchar  Grad  yonWassar- 

kpf,    Uriabiasenlähmung,    Abaehrung  der  Schenkel  konnte   der 

Ted  deeKiudes  lAaerhalb  weniger  Wochen  nicht  aushleiben»  Nach 

in  Varachrift  das  kUi^achan  . Direktara   Trfiatedt    erUell  das 

Kiad  tatkaa  FrlaifOtat  (K)  ^up  4U9M  fier$i''  (U)  und  um  vielleicht 

fie  YaifftaMruag  de«  Gaaahwalsi  la  hiadsrii  (!!).    Beim  Scblusa 

kr  Alkali  kadaaect  Vafd  dea  Sektiansbefund  nicht  angeben  in 

banaa,  da  daa  Ktnd  aar  Zelt  aach  sein  Leben  frUtate. 

k>  Dia  iaiaatr  aearhaitalai  Diasarlatioa  des  Friesländers  Hrn. 
Reickar  halt  aiaaii  ukL  grtaeian  Werth  als  die  vorige,  da  die 
Sektiaaacaaallala  laa  ihm  recht  genau  und  mit  Schlüssen  angege- 
ka  watdaa»  Skia  Fall  iat  faigander:.Am  5.  Jidi  1847  wurde  in 
Ikselfca  ValTiiiiUlipaUMMiUi  au  siehaa  MoaaU  aller,  an  Hydro- 
ftacM  hmkmtu  laidendar  Koahe  gebrschU  Normaler  Grösse  und 
wkr  gatar  KhferTaihalliiieaa  ungeachtet,  aaigten  die  Unterntre- 
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Milileii  Mettlenile  M itsbiMiugeii ,  4a  iw  reckto  Fmi  mil  Knia- 
iefomitit  eiAen  Vanw  sweileo  Grade«,  der  linke  Fuss  einen  eia- 
fackeii  Tarne  bildete.  Der  übergrosee  Kindskopf  leigte  FeataaeUen, 
trelche   die   gewdhnliehen   Lücken   um  das   Dreifache  übertrafen 
und  Ton  der  Menge  des  Wassers  enom   ausgedehnt  waren.    Die 
Wirbelsäule  leigte*  eine  SeoHo§i$  demira  der  ersten  Tier  Racken- 
▼irbel;   Tom   12.  Dorsal wirbel  bis  inm  Heiligenbein  reichte  eine 
bedeutende  Geschwrist,   welche  swel  Zoll  lang,  drei  Tlartel  Zell 
breit,  simmtliche  Lendenwirbel  bedeckte   und  aai  Ricken  herror- 
ragte,  eine  ovale  Gestalt  hatte,  blinlich  schinunarte  und,  ohne  ein 
Sekret  lu  eraengen,  an  der  Oberiiche  endsorirt  war.    Beim  Be- 
fühlen derselben  hatte  das  Kind  nur  geringen  Schmerx,   der  sieb 
jedoch  durch  stärkeren  Druck  im   graden  Verhältnisse   steigerte, 
ohne  dass  jemals  Zuckungen  entstanden*    Die  Fluktuation  in  der 
Geschwulst  war  deutlich,  doch  war  die  Konsistenx  des  Lihalts  fester, 
mit  den  Fingern   konnte   man  die   seitlichen  Ränder   der  durch 
einen  Zwischenraum  Ton  einander  getrennten  Wirbelknochen  fühlen. 
Druck  auf  die  ffirnfontanellen  Tergrösserte  die  Sackgeschwulst  nicht, 
noch  entstanden  durch  denselben  Zuckungen  oder  Betäubung.  Nach 
Aussage  der  Mutter,  welche  ausser  diesem  Kinde  schon  Tier  wohl* 
gestaltete,  sehr  gesunde  Kinder  geboren  hatte,  war  die  Geschwulst 
während  der  Entbindung  nicht  kleiner  gewesen,  nur  die  Oberfläche 
derselben  hatte  sich  seit  einiger  Zeit  dahin  Torändert,    dass   sie 
exulserirt  ward.    Die  Zeit  der  Schwangerschaft  war  durchaus  un- 
getrübt Terlaufen,   der   muntere  Knabe  nahm   die  Brust   oft    und 
alle  Aeusserungen  der  Lebensthätigkelt  hatten  den   erfreulichsten 
Fortgang. 

Da  die  Geschwulst   exulserirt  gefunden  wurde  und   an   eine 
Radikalkur,  wie  die  Kompression,  lu  dieser  Zeit  wenigstens  gewiss 
nicht  zu  denken  war,  so  wandte  Hr.  R«  Bähungen  mit  Kamillen- 
blüihen  an,   und  um  gleichzeitig  mit  der  Hebung  des  Yitalitäts- 
grades  in  der  Geschwulst  auch   eine  Uebemarbung  herrorzurofen, 
wurde  zuerst  rothe  Quecksilberpräzipitatsalbe  und  dann  eine  Mischung 
aus  Aq.  safnmtnaiij,  Spirit,  campkor.lßf-  xmAK^iura  eulfMraria 
adda  3ij  in  Anwendung  gebracht,  indem  Hr.R.  dieses  mit  Lein- 
wandkompresschen  umschlagen  Hess.  Die  beste  Granulation  erfolgte 
sehr  bald  durch  diese  Mittel.    Da   ausserdem  das  Kind    atets    auf 
dem  Bauche  zu  liegen  pflegte,  war  die  leidende  Stelle  vor  Druck 
möglichst  gesichert.    Innerlich  gab  Hr.  R.  gar  niehfcB.     AHmihlfg 
bemächtigte  sich  dennoch'des  Kfndea  dne  Unruhe,  ao  dass  oa  woslg 


tUMj  fortirlhr6ft4  Uigltoli  schrie,  sdleMr  dk  Brasl  beg^lirU» 
nraiif  es  sfchllich  abmagerte   imd  nach  sechswdcheBtlicher  Be- 
kaOukg  starb.    In  den  letalen  drei  Tagen  seilen   bedentende 
Ztcknngen  das  Kind  befallen  heben,  welche  Hr.  R.  wegen  Abgfr- 
bfcnhelt  derW^vng  der  EMem  selbet  nicht  sah;  aber  dieMntter 
kacchrichtigte  ihn',  dastf  die 'Gesehwoht  erst  gepletst  war,  ehe 
ütZmAiuigeii  elntrateii,  iüd  dass  ans  der  Wunde  mehrere  Unsen 
eitriger  FliUsigkeit  henrovgestlKrft  wären.    Der  Sektiensbefand  ist 
Ufttkifti  der  UnfaUg  desKepfes,  we  er  «n  breitesten  war,  betrog 
1  Fass  S  Zell,  Ten  der  Spina  öwpiiaHi  69ienM  bis  snr  gUbMm 
16  Zell.  Die  ^^^n  der  SchoppentheOe  der  Sohlifenbeine  standen 
9  Zeil  anseinander.    Die  greese  Fontanelle  hatte   einen  Längen- 
itrchmesser  ren  SVs  Zell,  einen  Qnerdnrdimesser  Ton  9^/4  Zoll, 
ii  entsprechenden  Diameter  der  kleinen  Fontanelle  betrugen  % 
iid  iVa  ZolL   AnMerdeBi>  war  durch  die  ganie  Länge,  wo  sonst 
fic  Ffeilnaht  ut,  eine  Vt  Zoll  breite  Fissnr,  welche  beide  Fontanel- 
lea  rerband«  Mit  der  grdssten  Genauigkeit  mnsste  die  SchädelhdUe 
eriffnet  werden,  um  nicht  das  Centrum  semtODale  Vtetasenii,  das 
biun  S — SV2  Linie  betrug,  sn  zerreissen,  und  damit  nicht  die 
puat  Hasse,  die,  obwohl  man  36  Stunden  nach  dem  Tode  schon 
Miirte,  schon  rollständig  erweicht  war,  in  lerdrücken.    Nichts 
destoweniger  seigten  sich  das  grosse  Gehirn   und  dessen  Hüllen 
urersehrt,   und  ausser  einer  geringen  Quantität  Eiter  xwischen 
int  harten  Lamellen  der  Spinn  webenhaut,    enthielten    erstere  an 
leiner  Stelle  Wasser.    Ein  jeder  der  beiden  Seitenventrikel  ergoss 
bei  der  Eröffnung   ungefähr  swei  Pfund   rothlichen,   trfiben  und 
citrigen  Wassers,  beide  waren  auf  das  Aeusserste  ausgedehnt  und 
hatten  enorm  verdünnte  Wandungen.    Ebenso  war  der  sehr  aus- 
gedeiuite  FenfrieiilMs  $ipH  pethusM  wunderbarer  Weise  nicht  ge- 
borsten.   Der  gestreifte  Körper  und  die  Sehhügel  waren  kaum  au 
erkennen,  von  delnFemlx,  den  Vierhügeln,  den  Pede»  kippoeampi 
sad   der  übrigen  Himdieile  war  keine  Spur,   mit  Ausnahme  des 
Mkr  ausgedehnten  Balkens.    An  einseinen  Stellen  der  Seitenven- 
trikd  und  der  vierten  HimhMe,  aber  nidit  im  dritten  Ventrikel, 
fcr  von  Eiter  frei  war,  leigten  sich  anaser  der  gronen  Wasser- 
aahiafung   Biteiinassen.    Die  Adergeflechte  waren  angewadisen« 
Basen  nngeuAtet  hatten  das  kleine  Gehirn,  so  wie  dicBasb  den 
fTseeen  Gehhms,  ihre  unversehrten  Nervenvrsprünge,   eine  von 
titer  h^eckt  su   sein.    Das  RückenmaA  bot  Mgenden  Anhliok 
iBi  Vnmiilelbar  von  der  vierten  Bimhöhle  konnte  eine  Sonde  in 


4%n  ftUlfn  Rüekcnmarkskanal  V4  Z«ll  vorJriikgfeii/  der  froett 
Sitcmassen  und  Entzfin^un^ssparen  seigtia,  wekh«  Ittitere  «udl 
4i0  Oberflfiche  des  Rückemnarks  viid  dess«»  Hölkn  erpiffen  kttten, 
80  dass  man  Ton  Zait  su  Zeit  in  der  flaf«  auf  fiilar  alicai.  Ab 
dieaen  Stellen  war  das  Rtekenttark  aalkst  iekr  enreidit,  «nt 
faklU  innerhalb  der  gespaltenen  Wirbel  flniMi,  nati  atb  Aoffi 
Mr  die  Nervenminehi.  Da  in  der  Oeackmdsi  aelbat  nichls  Be^ 
tterkefiswertkes  sich  vorfand,  wiU  Hr.  R.  Ü«ber  die  BeirdireibMig 
der  gespaltenen  Wirbel  feigen  laaaea.  Naehden  er  ti  dlea«ni 
Zwecke  die  Cokmmna  «err^iiYMIis  tvm  lehnten  Wirbel  wa  «ob 
der  Gelenkrerbindnng  mit  den  Rippe«  «ad  dtm  HUMafne  geüat 
hatte,  gtiess  er  auf  eine  Kyphosis,  welche  dnrch  ^eliendanwiiiel* 
▼errenknng  entstanden  war,  deren  Esietel»  aii  Menden' Kinia  »iaht 
diagnoatisirt  worden  war«  Vom  aehatoB  RtckoiiwfffM  Us  wmm 
Bteissbein  waren  die  Wirbelbftgen  nlrgenda  geaehloaeen,  eo  dnaa 
hier  sinmitliche  Domfortaitae  fehlten,  da,  wie  schon  erwähnt«  der 
tnmor  den  letzten  Dorsal**  und  die  Lnmbarwirbol  simaitllch  bn- 
deckte. Dennoch  seigte  sieh  oin^  Andettong  svr  Sehlioastaig  der 
Wirbelbigen  dadnreh,  daas  die  schiefen  nnd  dio  Qnerfortsitie  Jener 
Wirbel  ▼ollkoflHnen  anagebiidet  waren,  obwohl  sie  noch  mit  den 
Wtrbelkörpem  sich  tarbanden,  denn  dnrch  Maaeratlonen*  Idaton 
aich  einige  von  ihnen  ab.  Ausserdem  waren  die  Qnerlortafttie 
aimmdicher  Lendenwirbel  auf  eine  wunderbare  Weise  nach  oben 
und  innen  gewandt,  und  hakenartig  gekrümmt  Dio  Körper  aUer 
dieser  Wirbel  so  wie  das  Steissbein,  thail weise  Knorpel,  wnren 
simmllich  vorhanden;  mithin  wurde  an  dem  Kinde  ausser  den 
Vamsfissen  nicht  eine  andere  Abnormitit  gefunden. 

Ea  stdsst  uns  bei  der  Betrachtung  dieses  Sektionsbefundes 
die  Frage  auf,  auf  welche  Weise  die  RfiakgratsTerkrümmiing'  an 
Jenem  Orte  entstanden  sei.  Hier  muss  man  zuerst  wissen,  ob  die 
Kyphose  angeboren  oder  nach  der  Oeburt  erworben  ist  Der  Ver^ 
fasser  fragt  S.  $9,  ob  in  dem  ersten  Falle  die  angebome  Kyphoae 
durch.  Abwesenheit  aller  Innerration  bei  fehlendem  Rückenmnrke 
an  jenem  Orte  entstanden  sein  könno^  oder  dutch  die  prifilirende 
Thitigkeit  einaelner  Muskeln;  ferner  ob  die  Kyphose,  FaHs  nam 
aie  ala  erworben  aniusehen  geneigt  ist,  durch  Rhachitia  und  dadurch, 
dies  daa  Kind  stets  auf  dem  Beudie  f  degen,  herrorgebaaeht  weiden  f 
Biea  Letitere  sbheint  dem  Hn.  R«  plausibel  ud  keines  weiftam 
KommOntnn  an  bediifen.  -^  In  Being  jedoch  auf  die  Annibni^ 
der  bngebomen  Kyphoais»  holt  Verksaer  waiter  aua.    Ktelifth  d«r 


tacdm  H^eMhmAMrii ,  M*  iong%$rimmi  dorH  md  ipi$udi$  torä 

Mfcft   aMMttOuti   4>#kaMillieh  i«n  RÜekgrats«tredMr  (#iMoiiltfe 

§m$0t  ^f»Ai#»).  M«  «rsUni  beiden  der  dni  M«ik»hi  onDipring«! 

iH  ttef a  g^M^ittBM  Thtfl  fM  <d«»  hhitiri  FlfrAe  dM  Krem- 

kittet  ••  «k  tM  4ett  ()«•(-  imd  PetlifbrUMMa  der  LeadeAVkke^ 

imMkM!9§m9  9fiMU$  doNii  aber  etttepfagt  Ten  den  beiden  ersten 

kndeHwkbelo  «nd  den  lelibii  l«iden  MdEenwirbek.  Die  beiden 

mlett  «elBini  eieii  nn  lien  lUppen  und  den  Qnerforteälien  der 

tokenwirbel  fett,  der  Spmitdk  ä^rri  4ber  an  den  Dofnforteäieem 

dir  ebem  MteheMritbek    Bleee  Hnekeln  edieben  und  eiiWDken 

tue  MeiqfMl,  im  Anlei^ettieiins  mH  den  bMen  MuietM  öbUqm 

üiomMt  nid  dem  l^iMi^  die  Aeik  Wä  den  Qnerf ertoätien  (heile 

«e  dei  inneiii  Hiebe  delr  Kdtttr  dee  leMen  RtckenwirbeU  und 

kit  Lendenwirbel  enlepttefen.    Hieraitt  Ist  iweiehlüch)  dnse  diese 

Mnikehi ,  v«&n  der  BeCMtigim|fe|iiinkt  fehlte  |^ar  nicht  in  Wirk^ 

MMbeil  iseten,  die  Antagonbten  aber  iTollen  Macht  haben.  Hiei^ 

nn  M[|lp  deae  die  Benffer  des  ftickgtnts  dasselbe  nach  Tom  siehett^ 

le  das»  der  YerCasser  «adi  ^ntf  diese  Weise   die  Entstehung  de» 

Mgebomen  Kyphvse  gern  ▼ertkeidigen  adchte,  würde   er  nicht 

Attck  den  Mangel  der  Innervation,   der  dech  unbestreitbar  bei 

Mangel  entepreehender  MckenmarkstheUe  ananndiBien  ist,  deren 

algsMeeU 

(Fertsetsnag  lelgt) 


UM.  Gelehrte  Gesellsckaßen  und  Vereine. 
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« 

Ueber  hartnäckige  Verstopfiing  nnd  deren  Be- 
handlung. 


nnte  Vril,  beHehiBt  Hr.  fiwete>  btAraf  ein  11  Jakre 
akes  Adcheli ,  das  friker  etn  sehr  lebkailes  teMperameht  besass» 
aber  dann  all»  Im«  anm  Spielen  tarier  i  ea  ersl^en  dann  sehr 
Biideegesekkigeü »  akne  irgend  ein  Ufbebwbi  knnd  M  tknn.  Is 
kails*ndMMi  artAratab  an  Verstapfnttg  gelitten ,  aber  irarie  iaaer 
hak  gtesse  ChAcn  AbMkraittel  davon  befreiet.  Abllkrende  Sdie 
BHatea  gar  nieku  vd  oar  «Ue  4  — * »  Tage  katte  ^die  Kletne 


•i&mal  LeäeBdffnuiig.     Diesmal  nnn  war  ite  Vantoffnig  aabr 
hartnäckig;  die  Kranke  klagte  über  Schmen  in  der  LebaKg^geni; 
der  Baofih  war  gespannt,  aber  derIXrack  maokte  keinen  Sfhperfc 
Ein  kathartisciies  Pulver  und  mehrere.  Gaben  Riainue«!  wurden 
geg<}ben  und  bewirkten  nach  24  Stunden  reichliche  Aneleerungien* 
Dann  trat  aber  wieder  eine  langdau^rnde  Venrtopluug  ein;  sueaie 
mengeeetzte  Bhabarberpillen ,  Krotonti,  blaue  Pillen,  Bibenbraui 
am  Abend ,  dann  Rhabarber  mit  Saben  am  Morgen  darauf,  d«ie* 
ben  noch  Klystiere,  —  AUea  das  war  umsaaat.    Tonica  fir  aieh 
sowohl,  als  in  Verbindung  mit  Abführmitteln  wurden  auch  verge- 
bens Tersucht;  es  trat  awar  eine  Ausleerung  ein,  aber  es  Tecgi»^ 
gen  IQ — 1%  Tage,  ehe  wieder  eine  neue  eintrat;  der  AfipeMt  je- 
doch blieb  während  dieser  Zeit  gana  gut.   ErTalen ia,  ein  mehl- 
artiger Stoff,  welcher,  wie  Hr.  S  w.  glaubt,  in  Frankreich  aus 
einer  Art  Bohne  bereitet  wird  und  ein  bitteres,  abfahrendes  Prin- 
xip  enthält,  wurde  auch  Tcrsucht  und  wie  es  schien,  mit  etwaa 
mehr  Erfplg;  die  Ervalenta  wird  gekocht  und  mit  Syrup  Ter- 
sfisst  gegeben;  das  Kind  nahm  davon  jeden  Morgen  eine  Portion 
und  hatte  täglich  eine  aiemlich  gute  Ausleerung ;  dabei  besserte 
sich  sichtlich  das  Allgemeinbefinden   und  dann  wurde   das  Kiiii 
an  die  See  geschickt.    Bei  seiner  Mckkehr  stellte   sich   dieselha 
Apathie  und  Torpidität  wieder  ein,  aber  die  Kranke  kam  nun  stt- 
derswo  hin,  so  dass  Hr.  Sw.  sie  aus  den  Augen  Terlor.    Zu  be- 
merken ist,  sagt  Hr.  Sw.,  dass  die  Mutter  dieses  Kindes  dieaelb« 
Disposition  zur  Verstopfung  hatte.  —    Der  zweite  Fall  betraf  ein 
Dienstmädchen,  das  bis  dahin  gans  gesund  gewesen,  aber  aulelst 
die  Menstruation  Terlor.    Als  Hr.  Sw.  die  Kranke  sah,  war   dor 
Bauch  sehr  gespannt  und   beim  Drucke   empfindlich;   keine  Sym- 
ptome Ton  Hysterie;  Urin  sparsam,  oft  nur  alle  36—48  Stunden 
einmal  entleert;  Verstopfung  seit  drei  Tagen;  die  Haut  heiss,  der 
Pub  beschleunigt,  das  Antlitz  roth.    Die  Kranke   bekam  sogleich 
eine  kathartische  Pille  und  Tierstfindlich  ein  Abführmittel  aiuser- 
dem.    Diese  Mittel  wirkten  nicht  und  eine  sehr  genaue  Unteram- 
chnng  des  Bauches   ergab  nichts.     Hr.  Sw.-  Terordnete  Fea^nte 
auf  den  Bituch  und  gab  ausser  den  Torigen  Mitteln  noeh  Terpem- 
tin  mit  Kiiinusdl  in,  Klystieren.    Nach  %  Tagen  trat  eine  Aualee- 
rqng.ein  und  auch  Erbrechen;  das  leiitere  dauerte  niaht  lang;«. 
Unter  der  Anwendung  Ton  abführenden  Salaen  und  dioretiadMa 
Mitteln  Terminderte.  sich  das  Fieber,  aber   die  Sparsamheil  4— 
Urins  dauerte  no^h  fort*    Mehrere  Tage,  vergingen  nun  ohne  for* 


Mi  äMJktmag  uni  ByiUtre  fShrten  nichts  ab;  eine  Woche  vcir^ 
IBf  nriflchen  itt  einen  Anslecrang  und  der  anderen,  aber  der 
kifM  blieb  ganx  gut.  Sehr  vieles  Cretrank,  braunes  Brod,  Rha« 
Mer  in  Menge,  Aloj$,  Kretonti,  Rizinusdl  dazwischen —  halfen 
na%.  Naidi  wenigen  Tagen  trat  eine  Ausleerung  ein ;  eine  grosse 
Hnge  veikirteter  KothUumyen  ging  ab,  dann  aber  trat  die* 
«tte  ToifidUil  ein,  gegen  die  lange  Tergeblich  angekämpft 
f»le.  BiidKeh  wnrde  sie  alhiihlig  dnrch  tonische  Abführmittel 
Mbea  akefireaden  PfOen  ginriich  gehoben. 

Es  «rhebt  sieh  eine  Diskttssion  fiber*  die  bei  Kindern  blswei- 
1«  vorkommende  dauernde  Hartleibigkeit  und  Verstopfung.  Hr. 
Witerworth  macht  darauf  aufmerksam,  dass  Hamilton  solche 
Hartkibigkeit  immer  nur  als  ein  Symptom  eines  krankhaften  Zu- 
tedei  und  besMiders  einer  Störung  des  Magens  betrachte  und  als 
Midie  behandelt  wiesen  wolle.  —  Hr.  Sw.  erwidert  darauf,  er 
kbe  f ergossen  su  bemerken,  dass  ausser  der  Verstimmung  und 
Tndreeeenheit  das  Kind  auch  eine  empfindliche  Stelle  am  achten 
Klckenwlrbel  gehabt  habe;  er  glaube  aber  nicht,  dass  darin  die 
Dmche  der  Verstopfung  kund  gethan  sei.  —  Hr.  Murphy, 
far  das  kleine  Mädchen  gesehen,  glaubt  in  einem  Mangel  anTo^ 
BW  die  Unaehe  der  Verstopfung  su  finden  und  Tonica  und  Luflr 
vechsel  misse  er  fQr  die  besten  Mittel  halten;  man  hat  an  dem 
Kkde  auch  den  Galvanismus  yersucht,  aber  man  könne  davon 
gir  nichta  hdfen,  da  ein  durch  den  Dannkanal  geführter  galvani- 
tcber  Strom  auf  alle  Muskelfasern  desselben  fast  lu  gleicher  Zeit 
wirken  müsse,  was  sehr  verschieden  ist  von  der  zur  Ausleerung 
lithigaA  peristaltischen  Bewegung  und  eher  noch  Verstopfung  er« 
Kigt,  als  abwärts  treibt  —  Hr.  Hughes  erwähnt  eines  Falles 
vea  hartnäckiger  Verstopfung,  wobei  aber  Tympanitis  vorhanden 
var;  die  Ursache  war  eine  chronische  Verdickung  des  Kolon. 
Bsslgmufes  Blei  lu  3  Gran  pro  dosi  mit  Opium  brachte  eine  ent- 
Kkiedene  Wirkung  hervor;  Kalomel  mit  Opium  hatte  nur  einen 
Toribetgehenden  Erfeig.  —  Hr.  Cock  meint,  dass,  wenn  von 
kartniddger  Verstopfung  nach  Bruchoperationen  bei  Erwachsenen 
tie  Rolo  Ist ,  er  auch  für  das  Opium  sei ,  er  habe  von  diesem 
Üktel  ta  §  —  8  Gran  täglich  gegeben ,  den  besten  Erfolg  gese« 
U^$  man  müsse  nadi  der  Operation  nicht  Abfahrmittel,  sondern 
NfUck  Opium  geben.  ' —  Waterworth  ist  bei  habitueller 
Viislepftsttg  der  Kinder,  welche  von  Rückenmarksaffektion  abhän* 


jfig  iit ,  ftr  Wasserklyttiere ,  ktlt«  Bäd<r  mi4  Reitug^en  d#B  Bin* 
cbes  ntt  LiBimenten. 

lieber  Krämpfe  in  den  ersten  sieben  Lebensjahren. 

Den  Krampf  deflnirt  Hr.  Murphy  ak  ein«  unfrei  villig«  Ztt» 
sammenaiehnng  und  Ersehlaffnng  der  WUlenemuskeln  #hne  Wissen 
des  Kranken.     Die  nftchsle  Ursache  bestehl  nach  ihm '  ih  nttm 
Drucke  auf  das  Gehirn  durch  arterielies  oder  rendses  Slut,  Was^ 
ser,  neugebildete  Subslani  oder  durch  aMchanischo  Binwiricungv 
Seiner  Ansicht  nach  siid  die  Krinpfe  ein«  heilsame  Anitrengnng 
der  Natur,  das  Blut  aus  dem  Kopfe  wieder  iregzutreibon  und  dem* 
nach  den  Frostschauem  bei  der  Reaktion  in  eitiem  Fleberanibik 
analog  enlcheinend.    Die  mtfernte  Ursache  der  Krtmpfe  bostnht  In 
Wurmern  f  reisenden  in  den  KiMrper  eing^föhrlen  Stoffen,  Animln, 
Keuchhusten  und  dem  Eintritte  tob  Exanthemen.    Hr.  IL  tidbia 
nun  SU  erUiren^  via  diese  Terschiedenen  Ursachen  ihnlkho  Wir- 
kung hervorrufen.    Er  ist  nicht  geneigt,  die  Dontition   dhs  eine 
teranlassende  Ursache  ron  Krimpfen   au   betrachten  ^   denn  wohl 
hundertmal  sah  er  wogen  Krfimpfe  Einsehnitte  in's  SahuAeinch 
machen,  ohne  dasa  diese  Operation  den  geringsten  Erfolg  hatte; 
da  Wo  sie  su  nütaen  schien,   waren   es  gewdhnlich  die  anderoA 
Mittel,  die  geholfen  haben.    Dazu  kommt,  dus   die  Ü.  DendtlMt 
last  nie  mit  Krimpfen  begleitet  ist  und  dass   die  HsusthierO    dio 
Zihne  ohne   alle  Beschwerden  bekommen.     ZahnschaMra  ist  bei 
Kindern  nicht  selten,  aber  nie  eraeugt  er  Krämpfe,   so  hinilg  er 
auch  sein  mag ;  je  jinger  das  Kind ,  desto  radir  ist  es  tu  Krim» 
pfen  geneigt  und  ganz  geringe  Ursachen   termigen  einen  AnCaU 
horbeisuffihren«  —    Die  Krlmpfe  bdm  Hydrokephalus   leitet  Kr* 
M.  lediglich  ton  dem  Druck  der  ergossenen  Flüssigkeit  her^  dnam 
in  sehr  Tlelen  Fillen  zeigt   die  Arachnoidea  keine  Spuren  voa 
Bntaöttduog,  Ton  L3rmpho  u.  s.  w.,  die  ergossene  IMssIgkeit  war 
Immer  klar  und  niemak   bQdeten  sich  Adhäsionen,   obwoU   die 
Theile  in  Folge  ihrer  Unbeweglichkeit  und  engen  Berihnaip  dasm 
besonders  günstig  sind. 

Is  erhebt  sich  eine  Diskuaslön,  von  der  wir  das  WoaonlllA« 
mittheiien  iTollen.  Hr.  Waterworth  kam  damit  nieiil  «bor* 
'  einatunmen,  dass  dU  Dentition  nicht  ab  Unaehe  Ton  Kttaipfm 
in  betrachten  sei  ^  die  FiUe  aelon  tiichi  wegitiongnon  |  wo  goftdm 
mit  Bintfltt  der  ttbne^  wenn  eie  oben  durchbfschoft  woilnm, 
Krämpfe  eintreten   und  wo  diese  Krämpfe  sich  Torlloren,  aobnld 


MV 

kifti;  ins  Zahnfleisch  eingeschnitten  wird.  —    Hierauf  erwidert 

Hr.  H.,  er  kdntie  nicht  annehmen,  dasB  die  dieZfihne  bedeckende 

Membran,  da  sie  fast  ganz  nnempfindlich  ist  und   nur  wenig  Vi- 

tilttit  besitzt,   einen  solchen  Einfluss    ausüben  könne,   dass   da- 

krdt  Krimpfe  herrorgerufen  werden;    es  ist  doch  nur,  meint  er, 

teSehieimhavt,  die  angeschwollen  und  entzündet  wird  und  diese 

kMtedMg  wni  Anschwellung  ist  zu  partiell,  als  daea  sie  eine 

nkke  allgtnein«  Wirkung  haben  kdnnte.    Auch  hat  er  gefonden, 

hm  der  Bnrchbnich  der  Schneidezähne  selten  mit  Krlmpfen  bt^ 

fbüet  iel,   ^M  abelr  der  Durchbmch  der  Btickenzihne ;  dieai 

kMntn  aber  fiel  apiler  als  jene  «nd  er  müsse  bei  dem  Schlüsse 

iliben  bleiben,  dass  gans  etwas  Anderes  die  Ursache  der  Krimpfe 

M,  ib  ier  Durehbmek  der  Zähne  durch  dne  Zehnfleiacbr  -—  Hn 

Waterwerth  mid  mehrere  Andere  erklären  die  Skariikiitien  dee 

UmlMeehee  fir  ein  Mittel,  das  zwar  nicht  im  Stande  sei,   dt* 

ngenennlen  Zihnkrimpfe  gleich  zn  beseitigen ,  aber  sie  doch  ine^ 

NrerdenlUch  erleichtem,  ja  selbst  da  sie   heben   kann,  wo   Mt 

ttrigen  Mittel  im  Stiche  gelassen.  —    Auch  Hr.  Bar  low  Uli 

<•  Skarifikation  för  ein  treffHchee  Bulfsmittel,  wenn  auch  nicht 

Ar  ein  HauptmitteL  -^    Hr.  M unk  will  bei  Zehnkrimpfen  diese 

Operation  stets  gemacht  wiesen;  er  behauptet,   daee  eine  blosse 

lidbrfckl  nnf  den  Dnrmkanal  bei  den  genannten  Krämpfen   nicht 

nireidie.  —    Murphy  meint,   dass  Unmäseigkeil  Seitens   der 

Usgenden   eine  Hauptunache   der  Zihnkrämpfe  der  Kinder   iet; 

ia  liland,    we  die   Weiber  selten  Spirituosa  nehmen,   sind   dlA 

Uegiinge   riel    seltener   von    Zahnkrämpfen  heimgesucht   als  in 

SAetÜMid,  wo  die  Frauen  der  niederen  Klassen  viel  mehr   dem 

hmke  ergeben  sind«  —    Hr.  Swete  leugnet,  dass   die  Frauen 

Ia  Mand  weniger  trinken ^  als  in  Schottland,   allein  ih  den  tiie-* 

favn  Klassen  herrscht  die  Gewohnheit,    den  Kindern,   wenn   ste 

ftaz  Uein  sind ,  Spirituosa  zu  geben.  —    Hr.  R  a  y  hat  frfiher 

fie  Dentition  fär  eineii  elnfkchen  ft6ttss  gehallen ,  mehrfache  Er- 

ftbtung  belehrte  ihn  aber,   dass    die  Dentition   die  Hauptursache 

dir  mdeton  Krankheiten  der   ersten  Kindheit  ist,  und  dass  die 

Irtmple   in  den   ersten  t— « S  Jahren  des  Lebens  hauptsächlich 

imm  fcmrrthren,   wenn   anck  nicht   immer.     Ein   diagnoetisches 

MAun«  ob  das  Kind  an   der  Dentition  oder  an   einer    anderen 

mMnttebeli  AfakHon  leidet,   ist  die  Menge  des  UHns;  bei  der 

BmMlloa  Ist  die  Menge  des  Urins  Tormehrt^  bei  andero«  entattnd- 

Üiksn  AffiMteiien  nber  Tecmindert^ 
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Aaag^edebnte   Tuberkulose    bei    einem  kleiües 

Kinde. 

Hr.  Wilshire  zeigte  der  GeseUschaft  die  Milz,  die  Ge^ 
Irdsdrüsen,  die  Lungen  und  die  Bronchialdrfisen  eines  23  Monate 
alten  Kindes,  welches  an  tuberkulöser  Meningitis  gestorben  ist. 
Alle  die  genannten  Organe  waren  flbermässig  besetzt  mit  T1lbe^ 
kein;  ausserdem  war  das  Kolon  in  einem  eigenthumlldien  Ent- 
zündungszustande ,  indem  nämlich  die  SchleimfoUikeln  bjpertr(H 
phisch  und  geschwfirig  und  die  Rinder  der  Längenfalten  der 
Darmschleimhaut  entzündet  waren.  Die  Gefässe  der  Himhiate 
waren  strotzend  voll;  einige  albuminöse  Ablagerung  zeigte  lick 
längs  dem  Verlaufe  der  grösseren  Geflsse  über  den  Hembpbiitn 
und  hie  und  da  einige  halb  geronnene  Ausschwitzung  von  gelber 
Farbe.  Ungefähr  5  Unzen  Flüssigkeit  fanden  sich  in  den  Hiro- 
höhlen  und  die  mittleren  Parthieen  des  Gehirns  waren  sehr  c^ 
weicht  An  der  Basis  des  Gehirns  war  ebenfalls  viel  gelbes  bilb- 
geronnenes  Exsudat  und  zähe  Materie  abgelagert.  —  Hr.  W.  be- 
trachtet diesen  Fall  als  eine  merkwürdige  Ausnahme  von  den, 
was  man  gewöhnlich  beim  sogenannten  akuten  Hydrokephalos 
wahrnimmt,  insofern  bei  diesem  fast  immer  die  Exsudationen  eine 
granulöse  oder  tuberkulöse  Beschaffenheit  annehmen;  dergleicbes 
Granulaticnen  waren  zwar  auch  hie  und '  da ,  aber  doch  selten 
und  demnach  ist  Hr.  W.  geneigt,  den  hier  mitgetheilten  Befand 
im  Gehirne  für  eine  Meningo > Enkephalitis  zu  halten,  aber  für 
eine  skrophulöse;  er  sagt  freilich  nicht,  worin  er  diese  von  dem 
akuten  Hydrokephalus  oder  der  tuberkulösen  Meningo-Enkephalitis 
unterscheide. 

Ueber  chronische  Entero-Kolitis  bei   kleinen 

Kindern. 

Nach  Hrn.  W.  wird  die  Entere -Kolitis  bei  kleinen  Kindern 
sehr  oft  mit  anderen  Krankheiten  verwechselt  und  viele  tödtlich 
abgelaufene,  als  auch  andere  weniger  ungünstig  beendete  Falle 
werden  häufig  für  Mesenterialkrankheit ,  MaraMttus,  Kachexie,  re- 
mittirendes  Fieber  u.  s.  w.  gehalten.  Die  Entero- Kolitis  raft> 
wie  Hr.  W.  behauptet,  eine  grosse  Menge  Kinder  weg,  beson- 
ders unter  den  ärmeren  Klassen  und  sie  Tordient  daher  die  ane^ 


{ilMt#  Anfmerksamkeit.  Sie  beschränkt  sich  meiitens  anf  noch 
licht  swei  Jahre  «he  Kinder;  IhireUkll  und  didnrch  herbeige- 
Mhrter  Marasmus  sind  die  Haupterscheinnngen  dieser  Krankheit 
ni  Hypertrophie  und  Uiseration  der  Barmfolltkeln,  Entsfiodung 
ks  Kolon,  des  Mastdarms  nnd  der  Ileo  -  Coekalportion  sind  nach 
im  Tode  gefnndene  Erscheinungen.  —  Herr  W  i  1  s  h  i  r  e  seigte 
na  Beweise  des  Gesagten  Präparate,  welche  von  einem  Kinde 
cabioouien  sind ,  das  an  Durchfall  fast  drei  Monate  gelitten  hatte 
aal  dann  ganz  erschöpft  starb  und  awar  unter  hydrokephalischen 
Erseheinnngen.  Keine  Tuberkeln  fanden  sich  in  den  Lungen,  der 
Hill  und  den  Gekrösdrusen.  Das  Gehirn  war  etwas  weicher  als 
fowöhnlich  und  auf  den  Hemisphären  und  an  der  Basis  des  Gehirns 
ftad  sich  etwas  helle  Ergiessung,  aber  ebenfalls  keine  Spur  tob 
Toberkeln. 

Eine  Erörterung  entsteht,  aus  der  wir  Folgendes  entnehmen» 
Coley:  Auch  er  müsse  eingestehen,  dass  die  Entere  -  Kolitis 
•ft  mit  Mesenterialaffektion  verwechselt  wird;  erstere  beginnt  ge- 
vöbnlich  mit  Durchfall,  entspringt  aus  Erkältung  oder  Diätfehlem 
and  ist  mit  einem  remittirenden  Fieber  begleitet;  bei  der  Mesen- 
terialaf  ektion  kommen  die  Anfälle  periodisch  und  die  Entleerungen 
sind  nur  sparsam.  Milde  Abführmittel,  namentlich  Rhabarber 
and  Magnesia,  halte  er  für  am  wirksamsten  im  Anfange  der 
Enkero- Kolitis«  Hat  Ulzeration  bereits  sich  gebildet,  so  ist,  sei- 
ner Erfahrung  nach,  Opium  und  Alaun  besonders  nützlich;  selbst 
in  sehr  schweren  FäUen  hält  er  diese  Verbindung  für  wirksam.  — 
Wilshire:  seine  Behandlung  bestand  in  erweichenden  Kataplaa- 
■sn  anf  den  Bauch,  warmen  Bädern,  Kreidemischung  n.  s.  w.; 
nm  Getrink  Milch  und  Hausenblase;  Salpeters.  Silber  hat  er  am 
besten  befwiden  in  früheren  Stadien;  Terpentin  gibt  er  nur  M 
vorkandener  Tympanitis;  der  Ausleerung  muss  jedeiifalla  ein  Ziel 
gisetat  werden,  weil  sie  erschöpfend  wirkt;  Blutentziehungen  sind 
natalia;  Kisinusöl  nnd  Nentralsalse  wende  er  dann  und  wann  an ; 
iu  iberkoUenaaure  Kali  nnt.  Blausäure  in  Fenchelwasser  bleibt 
im  Magen,  wenn  derselbe  auch  alles  Uebrige  wegbricht;  das  aal* 
fctNianre  Silber  wirkt  tonisch  sowohl,  als  auch  dahin,  dass  es 
fcn  Auakerongen  ein  Ziel  setzt;  unter  seinem  Gebrauche  nimmt 
tu  Kind  an  Fleisch  zu;  oft  sitzt  die  Entzündung  nur  auf  den 
Uten  der  Schleimkaut  des  Darms  und  scheint  durch  die  auazu-* 
Itcrenden  Stoffe  erzeugt  zu  sein.  —  Shearley:  er  hat  Sal* 
pcUiilnre, .  verbunden  mit  Sgntpus  und  Tinciwra  Cm^mnomin 


fehr  «rfdgrcidk  in  lUltn  Ytn  Katarrii  der  DarmachUinhavi  ge- 
fviden  und  kaBA  die  Verbindung  sfbr  rQkmiqn» —  H|iUf«ek: 
Sainer  ^vbeneuguug  mich  is\  «Ahlechte  Luft  eina  der  HtvpMu^ 
•tehen  der  Enlero  *  K^UÜi ;  Tor  einigoB  JTaiueii  ift  er  AHh  Notr 
llnghani  geatudek  vovden,  upn  die  Ursache  der  preesen  Sterblich- 
keit der  Kinder  lui  ^rbfitshauae  sn  ermiitfiu;  Ten  UM  Umim 
itarben  in  S4  Standen  ft — 10  und  ivar  mit  den  hier  angegebeaM 
Symptomen 9  ala  Aufgetriebenheit  des  Bauches,  yeagröaeevten  Fi* 
fiUen,  hektie^i  Hötbe,  Appetitmangel  und  DurchCall;  irstUdb 
Einwirkung  iFar  u?tfloa.  Ea  ergab  sich,  daae  schlechte  ha&  b 
Hauptursache  war;  e«  waren  nämlich  59 -*- 60 Kinder  in  eiacn 
gani  kleinen  Raum  ausammengehäuft,  der  sich  inmitteii  Ton  Kna- 
kansllen  befand;  die  Luft  war  sehr  schlecht,  so  dass  man  erst  dii 
Fenster  öffnen  musste,  ehe  der  eingetretene  Arst  darin  anahamn 
konnte;  die  Kinder  wurden  sogleich  unter  Nachbafesi  vertheilt 
und  die  Krankheit  horte  auf, 

Ueber  das   nächtliche  Bettpissen  und  desaen  Be- 
handlung. 

lieber  diesen  Gegenstand  spricht  ebenfalls  Hr.Wilshire.  Nack 
ihm  kommt  dieses  Uebel  zwar  hauptsächlich  beiKlndem  vor,  namentlick 
bei  Kindem  im  4*  und  5.  Lebensjahre ,  aber  auch  bei  erwachsenen  Per 
sonen;  er  hatte  es  x.B.  bei  jungen  22  jährigen  Frauen  sn  behanddi 
gehabt  Bs  ist  bekanntlich  ein  sehr  lästiges  und  schwer  au  heiha* 
des  Uebel;  meistens  und  yielleicht  immer  beruhe  es  Mtf  Rebaag 
des  Blneenhalses,  so  dass,  wenn,  während  der  WlUeoaeinlotf 
fehlt,  durch  die  Bigenwirkung  der  Blase  der  Urin  ausgetriebea 
wird.  Belladonnatinktur  und  Alkalien  haben  einigen  Nulaen  ge- 
habt, ebenso  SenAeige  auf  das  Kreuibein,  welche  »  lange  isi 
Uebel  sur4chhieUien,  als  sie  angewendet  wurden.  Dann  aber 
kam  das  Uebel  wieder  und  rergeblich  sind  Salpeter  und  Benaee* 
säure,  wielehe  ▼e«  Festlande  aus  empfehlen  wurden,  nngvwendit 
wurden;  bisweilen  sah  Hr.  W.  Kantharidentlnktur  in  dinaem  Uebel 
sehr  ttdtdlch  wirken;  es  mutete  aber  so  lange  angewendet  wer- 
den, bis  Sehmera  im  Magen  entatand;  Opium  wirkt  nur  so  lange 
da  es  angewendet  irird. -^  Sheavley  hall  dem Kamphtr  eine 
Lobrede»  —  Celey  bemerkt,  dasa  im  Anfange  seiner  l¥aiis 
er  gegen  dieses  Uebel  sich  eines  Biasenplastors  auf  dna  Kraut- 
kein  bediente^  später  aber  habe  er  das  Strjchnin  mit  Erfolg  an« 
fawundsi;  er  gab  es  den  KMam  au  Vjo  ^^  Vie  Criuft  vd 


Ittl 

kal  ••  immßt  miks  erfolgMich  g^fimden ,  A$P  lt«W  tnyA^re  UiHÜ 

Mdiwfsdig  murdfo;   dfirfe  er  aw  di««er  Wiffkuiif  aMir<i,dkpcUU«T 

my  M  fliSMf  er  die  Uraeche  dee  Utbele  für  eiae  liIhnimiK  4w 

Bmimief  Mteob  -^    R  o  w }  a  ft  d :   d««  MchMidie  PettpUae« 

M  KiMifm  U\  oft  mit  4w  %^  Bei^itiMi  TfvkiApfti   uro   09  zu 

kilen^  «lu  man  aho  elete  den  S^aUnd  dee  Mirndea  in  Auge 

Itthin  an4  AkfübmiUbil  gebi^n.     Bei  jaageii  ?raae9zU»meni  iat 

im  Uebel  lij^tiirUclNBP  SlaUr  «od  Kampher  mi  9eUadoqiia  ei«d 

km  IM  HaUen;   dae  Eiflenexydnlixvjd  and  Areenik  waren  in 

krUifikigen  fällen  eebr  wirkeam;   eft  auch  yereebw)ndek  4e# 

Dtkel  nkm  4te  Behandlnng*  *-*    Hr.  Pil^hqr  awei(«U  daiaAi 

im  Xdiunvng  di«  Uvi^clie  sei ,   weil  der  Bbsenbale  heinen  aolr 

dttn  SchlieBeinfi^el  beaiM»    wie  etwa  der  After.  -^    Auf  dif 

bgn  de§  V^nitaenden»  a<»  iM%  Vefte^  in  «Uen  Klasaan  der  G^t 

nIhfMft  Tf «kemiiiifl  j  antwortete  Hr.  H  i  ?  d  b^^ebend ;   er  bat  ei 

!•  B«  bei  einer  Dame,   der  Fran  eines  höheren  GeistUehen,   an- 

gfireffeni  dieae  Dame  hatte  schon  2  bis  S  Kinde?  gehabt  und  litt 

«et  aeit  I  bia  4  Wpnalen  1^  dem  genannten  Uebel;  sie  w|ir  Ky^ 

iWiisA  mid  wnrde  durch  4en  Gebrauch  der  ammoninmhaltigen 

ialdriantii^tai  mit  Kampher  und  Eisen  geheilt.    Bei  Kindam  hftt 

«  et  hanptaäeUic^  denn  gefunden,  wenn  sie  mit  der  3.  Dentition 

la  ihofk  ]inttw  und  Ejnachn^den  dea  Zahnfleisches,  ki^te  Bader 

aad  wiatischa  Kisentinktur  sind  dann  die  besten  Mittel ;  ül^rÄ* 

gem  glaube  er  an  dem  Dasein  des  SchUessmuakela  des  Blesen- 

Uees  aiakt  zweifeln  an  können,  Dr.Harriean  in  Dublin  habe 

leUhen  naehgewieeen«  -^     Pilcher:    die  Untemuchung,    eb 

fieser  Huskal  dt  sei  a4er  nicht,   ist  gerade  bei  dem  nachtlichen 

KettfiaffA  Ton  WichUgheU,  da  nur  4  Uraaehen  angenommen  wod* 

im  kvfmvkf  »imUeh  0  Raiznng  der  Blase,  %}  »«kwfti^he,  S)  Uhr 

MBgf  4)  Krwff.     Ist   kein  Sehliesemnekel  d«,    so.  kann  fon 

Iittunag  lind  Kffüiipf  dea  BlnsenhAbiea  nicjbt  die  iftede   sein} 

Tjrral  mpd  vor  Um  n#ch  JL^  Coopc^r  haba  dnroh  genane  Va- 

inmiebiiiigai  d^rgelhan,  dasa  ein  seilcher  Muakel  niabt  axistirt} 

jie  Rftt^difceit  de#  QfiuniA  in  divn  von  Brn.  Wilehire  ang^ 

libataii  VnUe  wird«  iiueh  dieaet  bewelBea»  denn  daa  Opium  wirbt 

aar  nfenlMNr  4adivc^  daw  ea  die  ftaiveng  der  BUiee  Yemlndert^ 

m  daea  diam  uMbt  achon  zur  Au^eerniig  treibt,   wenn  sie  erat 

bfi^antt  iatr  --    Robiartai   Baknnnt  ist  die  Anaieht  im  Cb« 

Kall^  daaa  dns  Uebel  hnnptaaebdich  in  einer  bebänderen  Kelzbapr 

tut  dit  Mspw  irifwimm  dtr  Bhsi  «einen  Grund  hnhe;  li^  dti 


Kranke  auf  dem  Rflcken,-  so  kemmt  der  in  der  Blase  an^eean- 
melte  Urin  Torinifsweise  auf  die  genannte  Partie  dieses  Organs; 
die  Blase  wird  dann  gereizt,  zieht  sich  zusammen  nnd  treibt  den 
Urin  aus;  das  nachtliche  Bettpissen  erfolgt  daher  amch  immer  mir 
bei  Kindern,  wihrend  sie  auf^dem  Rücken  liegen,  und  es  vire 
tielleicht  ein  Mittel,  dieses  Uebel  zu  beseitigen,  wenn  man  i^ 
gend  etwas  erdichte,  dass  die  Kinder  immer  nur  auf  der  Seite 
oder  auf  dem  Bauche  liegen  würden;  er  will  rathen,  einem  Kinde, 
welches  an  diesem  Uebel  leidet,  ein  Blasenpflaster  auf  das  Krenir 
bein  zu  legen  und  dabei  innerlich  salzsaure  Eisentinktur  su  gebea 
und  ausserdem  kalte  Bäder  zu  Terordnen;  auch  ein  Torhandenir 
Stein  In  der  Blase  bewirkt  bisweilen  das  UebeL  —  T.  Thomp- 
son fand  eine  Verbindung  von  salzsaurer  Eisentinktur,  Kantha- 
ridentinktur  und  TmcHtra  paregoriea  sehr  wirksam,  wihreni 
jede  dieser  Tinkturen ,  für  sich  allein  gebraucht,  nichts  nütste.-- 
Hancock,  der  Vorsitzende,  fand  in  einem  Falle  das  nichtiicke 
Bettpissen  abhängig  von  dem  Dasein  eines  Bandwurms  im  Danor 
kanal;  als  dieser  abgegangen  war,  rerschwand  auch  daa  Uebel; 
in  einigen  Fällen  schien  ihm  Colehieum,  Wein  und  Liquor  KaH 
Ton  Nutzen ;  in  anderen  schwefelsaures  Chinin  oder  Eisen ;  M 
den  Kindern  der  ärmeren  Klassen  scheint  das  Uebel  häufiger  T0^ 
zukommen  als  bei  denen  der  wohlhabenden.  —  Robarth  sab 
Tor  einigen  Jahren  einen  Fall,  wo  eine  Geschwulst , das  Rücken- 
mark gewissennassen  theilte ;  es  folgte  ein  unfreiwilliger  Urin- 
abfluss  und  Verstopfung  und  es  möchte  dieses  doch  beweisen,  dasi 
die  Blase  mit  einem  Schliessmuskel  versehen  ist.  Dieser  Ansicht 
ichliesst  sich  auch  Hr.  Thompson  an,  da  man  weiss,  dass  bei 
heftigen  Gemüthserregungen  die  Blase  anfangt  zu  wirken,  indem 
mandie  bei  pldtzlicher  Angst,  Furcht  oder  Schreck  den  Urin  unter 
sich  lassen  und  Gemüthserregungen  ab  Tom  Rückenmark  aus- 
gehend nicht  auf  das  elastische  Gewebe  der  Blase,  sondern  nur 
auf  den  Schliessmuskel  wirken  können.  So  lange  der  Wille  thätig 
oder  so  lange  das  Indiriduum  Herr  seines  Willens  ist,  yeimag 
er  auf  den  Schliessmuskel  der  Blase  zu  wirken  und  den  Urin  zu- 
rückzuhalten;  sobald  der  Wille  aber  durch  Leidenschaft,  durch 
Betäubung,  Trunk  u.  s.  w.  abgezogen  ist,  ist  der  Schliessmuskel 
leicht  durth  die-Thätigkeit  der  Blase  überwunden  und  nur  die 
Annahme  eines  Schliessmuskels  kann  alle  diese  Erscheinungen 
erklären.  —  Filcher;  Er  muss  diesem  Schhuae  entgegen 
treten;  Affektion  des  Rückenmarks,  welche  de&Eililisa  desselben 


nf  die  Blase  Ilhmen  y  bewirken  nur,  dasi  der  Urin  ans  dieser 
■ecbinisch  abftiesst,  und  airar  lediglich  durch  die  Wirkung  sei- 
Bfr  Sckirere.  Seiner  Uebenengnng  nach  hat  die  Blase  keinen 
Sdliessmnskel ,  aber  der  Deirusor  tesicae  ist  ein  Willensmnskel 
lod  laf  diesen  wirken  die  Gemüthsaffektionen ;  das  Geschlossen- 
um  der  Blase  ist  ein  rein  mechanischer,  aber  kein  WiUensakt; 
labntinenx  des  Urins  kommt  nur  selten  vor;  Reizung  der  Blase 
•der  des  Betmsors  mag  dieses  Uebel  herrorrufen.  Was  das  nicht- 
Bcbe  Bettpiasen  betrifft,  so  ist  es  bei  Tielen  Kindern,  besonders 
bei  denen  der  Armen,  oft  auch  nichts  veiter  als  eine  übele  6e- 
vohaheit,  herrorgemfen  durch  nachlässige  Ffirsorge  seitens  der 
lütter;  kein  Organ  kann  man  so  leicht  als  die  Blase  xu  einer 
R^elmissigen  Znsammenxiehung  gewdhnen,  und  wenn  das  Kind 
■ehrere  Wochen  hinter  einander  regelmässig  zu  einer  bestimmten 
Stnde  der  Nacht  geweckt  oder  aufgenommen  wird,  damit  es 
Dria  lasse ,  so  ist  das  eines  der  besten  Mittel,  das  Vebel  lu  be- 
leitigen.  —  Wilshire  bestreitet  diese  letztere  Behauptung; 
er  hat  Tfale  Fälle  gesehen,  wo  die  grdsste  Fürsorge  und  Auf- 
■erksamkelt,  Reinlichkeit ,  regelmässiges  Erwecken  und  Abhalten, 
Strafe,  Belohnung,  ja  selbst  eigene  Bemühung  des  Kranken 
dirchana  nichts  ganützt  haben.  —  Dendy:  Er  hat  am  Bla- 
lenbalse  die  Anordnung  ^nd  Lage  der  Muskelfasern  genau  unter- 
liebt;  sie  scheinen  ihm  wirklich  einen  Schliessmuskel  zu  bilden, 
ov  ist  die  Selbstaktion  dieses  Schliessmuskefs ,  d«  h.  wenn  der 
Wfllenseinfluss  nicht  auf  ihn  wirkt,  die  Erschlaffung,  dagegen 
Wim  Afterschliessmuskel  die  Selbstaktion  beim  fehlenden  Willens- 
eiilass  bald  Erschlaffung,  bald  Kontraktion,  meistens  die'  letz- 
tere; es  ist  dieses  auch  der  Grund,  weshalb  die  Kanthariden  Re- 
teation  des  Urins  in  der  Blase  durch  Erregung  des  Schliessmus- 
kib  zur  Kontraktion  bewirken.  —  Dendy  fand  in  einigen 
Men  das  Auflegen  eines  langen  Federkiels  auf  den  Penis  längs 
ier  Harnröhre  und  Befestigung  dieses  Federkiels  mittelst  Pflaster- 
>trtfen  sehr  wtrksaiJL 
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Patholo'gical  Society  in  Dnblin 

Eine    interessante    Geschwulst    an    der   Niere. 

Ein  Knabe,  5  Jahre  alt,  berichtet  Hr.  Hut  ton,    wurde  am 
5.  März  d.  J.  in  das  Ridimond- Hospital   in  Dnblin  anfj^enommcn 
und  zwar  mit  Erscheinungen,  die  auf  einen  Blasenstein  deuteten. 
Etwa  S*/,  Jahre  Torber  erkrankte  das  Kind  an  Karies  der  Rüeken- 
wirbel;  es  hatten  sich  chronische  Abszesse  gebildet,  aber  geriogr 
Verschiebung  der  Wirbel.    Die  Abszesse  öffneten  sich    und  eiter- 
ten eine  Zeitlang;  dann  trat  Hautwassersucht   ein  und    die  Kon- 
ttitntion  wurde   sehr  mitgenommen.     Indessen   besserte    sieb  der 
Knabe  unter  einer  angemessenen  Behandlung  und  wurde  auf  das 
Land   gesendet.     Vor  etwa   einem   Jahre   begann   das  Kind  tker 
Schmerz  beim  Urinlassen  zu  klagen;  ein  Urintröpfeln  und  anderr 
Symptome  von  Blasenstein   stellten  sich   ein.    Der   Knabe   worfc 
damit  in  das  Hospital  gebracht;  bei  seiner  Aufnahme  erschien  er 
sehr  angegriffen;  er  hatte  den  Ausdruck  grosser  Angst  und  Schvi- 
che,  aber  er  lag  still  da,  ohne  zu  klagen.   Der  Puls  war  schwach, 
klein  und  häufig;  die  Athmung  beschleunigt  und   er  erbrach  jede 
Flüssigkeit,  die  er  zu  sich  nahm.    Der  Urin  floss  bestandig  aai; 
die  Vorhaut  war  lang,  entzündet  und  exkoriirt.    Der   Bauch  war 
aufgetrieben,  besonders  nach  links  hin  und  in  der  linken  Lumbar- 
gegend gewahrte  man  eine   auffallende  Herrorragung.     Die  Haot 
war  hier  in    einer  kleinen  Strecke    von  dunkelrother   Farbe  iiod 
zwischen  der  letzten  Rippe  und  dem  Kamme  des  Darmbeines  iSUte 
man  nach    hinten  zu  eine  dunkele  Schwappung.    Da    mögliche^ 
weise  das   stete  Erbrechen  und  das   allgemeine    Darniederliegen 
Ton  einer  Ansammlung  von  Eiter  in  dieser  Gegend  abhäni^g  sein 
konnte ,  so  wurde  am  -SS.  Tersuchsweise  eine  grosse  Nadel  einge- 
senkt und  es  trat  eine  Flüssigkeit  ans ,  welche  das  AusaekeB  und 
den  Geruch  ron  trübem  Urine  hatte  und  eine   speftifische  Schwere 
▼on  1012  zeigte.    Nun   wurde   die  Oeffnung  mit  einem  Bistouri 
erweitert  und  etwa  2 — 3  Unzen  eines  sehr  stinkenden  Urins  wu^ 
den  abgezogen  und  in  ein  Geflss   gesammelt;   noch  etwas   Urin 
floss  späterhin  aus  der  Oeffnung  ab.     Die  Geschwukt  schien  sich 
dabei  nicht  merklich  verkleinert  zu  haben,    aber   sie  wurde  wei- 
cher und  weniger  gespannt.    Ln  Allgemeinen  folgte  keine  Besser- 
ung, aber  ebenso  wenig  trat  Verschlimmernng  ein;  dasBrbrocfctB 
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liitric  an  und  5  Tage  nach  seiner  Aufnahme  in  das  Hoapilal 
lUrb  der  Knabe,  allmihlig  immer  schwächer  werdend  und  über 
keinen  Schmera  klagend.  —  Die  Leichenschau  ergab  Fol- 
^eades:  Bei  der  Oeffnung  des  Bauches  fand  man  links  das  Netz 
■it  dem  Bancbfelle  verwachsen;  eben  so  sass  es  fest  am  abstei- 
^Dden  Kolon  an,  welches  mit  Lymphe  bedeckt  war  und  mit  sei- 
ner hinteren  Wapd  an  einer  länglichen  Geschwulst  ansass,  welche 
lenbecht  Tom  Zwerchfell  bis  etwa  1  ZoH  Tom  Poupart'schen 
Bande  reichte  und  quer  Ton  der  Wirbelsiule  bu  zur  linken  Bauch- 
wand  sich  erstrockte.  Der  Tun^or  war  Ton  dunkler  Schieferfarhe 
nad  erhielt  eine  Fl&i«igkeit,  die  yoUkommen  der  wahrend  des  Le- 
bens durch  die  Operation  entleerten  glich.  Das  Baudifell  seigte 
^ie  gewöhnlichen  Merkmale  der  Entafindung,  jedoch  nur  in  ge- 
nngem  Grade,  mit  Ausnahme  des  Theiles  in  der  Nähe  der  Blase 
ind  des  Tumors,  wo  eine  grössere  Menge  eine  Agglutination  be- 
wirkt halte«  Die  Gekrösdrfisen  waren  alle  angeschwollen,  —r  Die 
Schleimhaut  der  Harnblase  und  der  Harnröhre  war  sehr  gefäss- 
reich.  Erstere  war  xusammengezogen  und  enthielt  einen  sehr  ran- 
ken Stein  Ton  kleesaurem  Kalk;  rechte  Niere  und  deren  Harn- 
leiter normal.  Bei  Eröffnung  des  linken  Harnleiters,  der  nicht 
erweitert  war,  fand  sich  eioe  rundliche  geschwürige  Perforation 
von  etwa  ^/^  Zoll  Lange  in  ungefähr  der  Mitte  desselben.  Eine 
ia  diese  Oeffnung  eingeführte  Sonde  drang  in  einen  Sack ,  wel- 
cher die  Niere  umgab  und  durch  die  Nierenkapsel  gebildet  war, 
die  sich  Ton  der  Rindensubstans  losgelöst  hatte,  aber  mit  ihrem 
Becken  an  dem  hohlen  Rande  xusammenhing.  Die  Niere  war  et- 
was verkleinert  und  zeigte  an  ihrem  hohlen  Rande  xwei  Fistelöff- 
songen,  eine  in  der  Mitte  und  eine  etwas  mehr  nach  unten.  Eine 
in  diese  Oeffnnngen  eingeffihrto  Sonde  ging  leieht  in  das  Nieren- 
kecken  und  in  den  Harnleiter.  Beim  Durchschneiden  der  Niere 
ergab  sich,  dass  die  beiden  Fiatein  aus  iwel  deutlichen  kleinen 
Absiessen  ihren  Ursprung  iiahmen.  —  Die  Lungen  waren  mit 
den  Pleuren  sehr  Te^wadisen  und  auch  mit  dem  Henbentel,  den 
aie  fast  gani  T<irbargen;  der  Herabeulel  war  überall  mit  dem  Her- 
sen  Terwachseib  —  Wie  iaft  nun  die  Entstehung  aller  dieser  Tor* 
gefundenen  Verändemngen  lu  deuten?  Möglich,  dass  die  anhal- 
tende Reizung  der  Blase  durch  den  Stein  eine  krankhafte  Thätig- 
keit  der  Niere  henrorriaf ;  dadurch  mögen  die  Absxesse  erzeugt 
Verden  sebi;  es  bildeten  sich  sodann  Fisteln,  der  Urin  trat  unter 
Kafsal,  h^b  diiso  tob  dar  Drüse  ab  und  dehnte  sie  bis  iun| 
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Sacke  aus;  eine  spätere  Folge  war  wohl  der  Zusammenhanif  ivi- 
Bchen  dem  mittleren  Theile  des  rechten  Harnleiters  tind  dem 
Sacke.  •«-*  Rayer  hat  in  seinem  Werke  drei  Falle  Ton  Nieren- 
fisteln  beschrieben;  im  ersteren  ging  die  Fistel  durch  das  Zwerch- 
fell und  kommnniiirte  mit  einem  Bronchiataste ;  in  dem  enderrn 
Falle  öffnete  sieh  die  Fistel  in  das  absteigende  Kolon  und  im 
dritten  Falle ,  der  allein  die  rechte  Niere  betraf,  öffnete  sieb  die 
Fistel  in  den  Zwölffingerdarm.  In  allen  diesen  Fällen  jedoch  wa- 
ren die  Nieren  rerengert  und  Harnsäcke  hatten  sich  dnrch  groue 
Enreitemng  des  Nierenbeckens  nnd  der  Nierenkelche  gebilde!. 
Im  27.  Bande  der  Medice -chirurg.  TransacHons  findet  sieb  Ton 
Stanley  ein  Fall  mitgetheilt,  wo  ein  grosser  Hamsark  im  Zell- 
gewebe rund  nm  die  Niere  sich  gebildet  hatte. 


Pathological   Society   in   Londoii. 

Der   holländische    Zwerg    oder    merkwürdiges  Bei- 
spiel   einer     zurückgebliebenen    Körperentwicke- 
lung   in    Folge    von   Hydrokephalus. 

Bei  seiner  Geburt  im  April  1839,  berichtet  Hr.  Barnes, 
wog  dieser  Zwerg  9  Pfnnd  und  war  demnach  an  2  Pfund  schwe- 
rer, als  neugeborene  Kinder  durchschnittlich  zu  sein  pflegen;  er 
erschien  gesund  und  kräftig  und  blieb  es  bis  zum  6.  Monat  sei- 
nes Alters,  als  ohne  alle  Nebenerscheinungen  die  Stirne  sich  hob 
und  der  Kopf  sich  vergrösserte.  Zu  dieser  Zeit  wog  der  Knabe 
12  Pfund.  Bis  zum  2.  Jahre  nahm  der  Kopf  allmählig  immer 
noch  an  Grösse  zu  und  das  Kind  wuchs  auch  noch  ein  wenig. 
Als  es  2  Jahre  alt  war,  hörte  das  Wachsthum  des  Kopfes  auf, 
aber  auch  die  Entwickelung  des  Körpers  blieb  stehen.  Im  Alter  Ton 
etwa  9  Jahren,  nämlich  im  Januar  1848,  wog  der  Knabe  nur 
16  Pfund  und  war  28''  hoch.  Rumpf  und  Gliedmassen  gleichen 
Itfi   Form    und    Grössenrerhältniss    denen   eines   2   Jahre  alten 
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Ktade»;  mit  Ausnahme  des  etwas  grossen  Kopfes  ist  der  Körper 
relUoounen  ebenmässig;  er  hat  an  Agilität  und  Kraft  gewonnen; 
ier  Verstand  hat  die  Reife  eines  9  Jahre  alten  Kindes ,  nur  leigt 
4er  Knabe  in  seinem  Thun  gewisse  Eigenthümlichkeiten,  die  offen- 
bar daraus  entspringen,  dass  er  in  Folge  seines  durchaus  zwerg* 
haften  Wesens  nicht  alle  die  Dinge  yerrichten  kann,  die  9  jäh- 
rige Kinder  sonst  zu  verrichten  pflegen*  So  i.  B.  war  ihm  der 
bechste  Stahl  nicht  hoch  genug;  er  wollte  immer  noch  höher 
litzea,  TermatUich  weil  das  Bewusstsein  seiner  Kleinheit  ihn  fort- 
während plagte.  Abgesehen  von  dem  psychologischen  Interesse, 
welches  dieser  Fall  darbietet,  hat  er  in  ärztlicher  Hinsicht  da- 
durch Interesse,  dass  er  deutlich  beweist,  wie  die  Hemmung  der 
Köq>er-Entwickelung  Tom  chronischen  Wasserköpfe  abhängig  und 
Ait  ihm  yerbunden  ist  Einige  analoge  Fälle  werden  diesen  Zu- 
sammenhang noch  deutlicher  darthun.  Hr.  W.  selber  hatte  fol- 
genden FaU:  Ein  Knabe  war  bei  seiner  Geburt  kräftig,  wohlge- 
staltet und  Ton  gewöhnlicher  Grösse ;  im  Alter  von  3  Monaten 
bekam  er  Krämpfe  in  Folge  Ton  Hydrokephalus.  Von  dieser  Zeit 
an  wuchs  das  Kind  fast  gar  nicht  mehr  bis  zum  4.  Jahre,  ob- 
wohl seine  Geisteskräfte  sich  sogar  Torzeitig  entwickelten.  Mit 
dem  4.  Jahre  stand  ^das  Wachsthum  des  Kopfes  stille,  der  Hydro- 
kepbalus  yerschwand  und  nun  nahm  der  Körper  so  schnell  zu, 
dass  er  bald  die  anderen  Kinder  von  gleichem  Alter  einholte.  — 
Einen  andern  FaU  erzählt*  Hr.  G.  Büttner.  Dieser  Fall  betrilR 
eine  Sl  Jahre  alte  Frau,  die  zwei^aft  gestaltet  war.  Sie  war 
50'^  hoch ;  der  Kopf  hatte  einen  Umfang  von  30^'  und  eine  Höhe 
von  4Vs'^  Die  Ernährung  aller  weichen  und  harten  Theile  des 
Körpers  war  durch  den  Eintritt  des  Hydrokephalus  gehemmt  wor- 
den und  die  Fontanellen  blieben  offen  bis  zu  Ende  ihres  Lebens« 
B.  webt  darauf  hin,  dass  alle  hydrokephalischen  Kinder  klein 
riod,  und  dass  die  ungestalteten  Köpfe  der  Zwerge  sprüchwörtlich 
seien.  Auch  bei  dem  hier  in  Rede  stehenden  hoUändbchen  Zwerge 
war  der  Kopf  unTerhältnissmässig  gross,  dieStirne  zeigt  die  cha- 
raktenstische  Hervorragung  des  Hydrokephalus  und  die  vordere 
FontaneUe  war  noch  offen.  Das  Antlitz  hatte  einen  hübschen  Aus- 
druck, das  Haar  ist  weich  und  fast  weiss«  Der  Bauch  ist  unge- 
nein  hervorragend,  aber  nicht  in  Folge  von  Drüsenanschwellun- 
gen, sondern  weil  dieser  kleine  Bursche  vielleicht  wegen  seiner 
KToseeren  Oeistesthätigke^t  weit  mehr  isst,  als  Kinder  von  dieser 
Kleinheit  zu  essen  pfle^eOf    Vor  ihm  bat  eeine  Mutter  2  mal 


Midcben  geboren,  irelche  beide  hjdrokephalisch  waren  und  im 
%  Jabre  starben.  I  In  wie  fern  eine  mangelhafte  Thätigkeii  dei 
Gehirns  auf  die  Ernihmng  Einfluss  hat  und  besonders  im  Hydro- 
kephalns  ihr  hemmend  entgegentritt,  ist  bis  jetzt  nicht  genau  er- 
mittelt. In  der  Möglichkeit ,  den  Wasserkopf  zu  beseitigen ,  liegt 
anch  die  Möglichkeit,  das  rolle  Köif  erwachsthvm  wieder  znr  Gel- 
tung zu  bringen«  Ein  Beispiel  hienron  ist  der  berfihmte  Sir 
Jeffrey  Hudson,  welcher,  nachdem  er  18'' hoch  bis  zu  seinen 
30.  Jahre  geblieben  war,  nun  plötzlich  zu  wachsen  anfing  und  so 
schnell  aufschoss,  dass  er  bald  die  Höhe  von  3'  9''  erreichte. 


Wissenmverthes  aus  Werken  und 
Zeitschriften. 

Von   den   Darmblatuiigeii   bei   Neugeborenen« 

Bei  Neugeborenen  werden  Blntangen  ans  dem  Darmkanale 
wohl  selten  beobachtet,  und  die  in  den  Zeitschriften  veröffentlich- 
ten Fälle  gehen  so  wenig  in  eine  gründliche  Untersuchung  ein, 
dass  man  nur  mit  Freuden  eine  umfassende  Abhandlung  des  er- 
fahrenen Rilliet  begrüssen  kann,  die  nicht  länger  dem  grösse- 
ren ärztlichen  Publikum  vorenthalten  werden  darf. 

Die  Verhältnisse,  in  die  das  neugeborene  Kind  bei  der 
Geburt  tritt,  die  zarte  und  eigen thümli che  anatomische  Beschaf- 
fenheit der  Organe,  die  Hindernisse,  die  dem  freien  Spiele  der 
neuen  Funktionen,  welche  sie  nun  zu  verrichten  bestimmt  sind, 
00  oft  entgegentreten,  prädisponiren  zu  gewissen  Arten  von  Blu- 
tungen, die  diesem  Lebensalter,  ebenso  wie  die  Ursachen,  als 
speziell  angehörend  betrachtet  zu  werden  pflegen.  Die  gewöhn- 
lichsten sind  Ergüsse  in  die  Substanz  des  Gehirns  und  Rückenmar- 
kes ,  von  denen  erstere  apoplektische  AtiflUe  ^  letztere  Tetanus  wx 
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Frfge  luiben;  seltener  kommen  eie  in  der  HShle  des  Magene  und 
Dirmkaniiles  Tor. 

In  Dr.  Hesse'«  AUiandlnng  (Tom  Blutbrechen  und  der  Me- 
loiiia  der  Neugeborenen,  1825)  indet  sich  die  Literatnr  nber 
dteie  Krankheit  susammengestellt.  Storch  erwähnte  ihrer  im 
Jahre  1750 ;  spätere  Beobachtungen  und  Fälle  sind  von  Brehs,  Et- 
linger,  Hoffmann,  Truka,  Lafaurie  und  Carus  mitge- 
theflt  worden.  Die  erste  Monographie  ist  die  eben  erwähnte  Ton 
Hesse.  Dr.  Rahn-Escher  in  Zürich  Terdffentlichte  zehn 
Jabre  darauf  einige  interessante  Beobachtungen,  hauptsächlich  über 
die  Folgesustände  und  die  Aetiologie  der  Krankheit;  seit  jener 
Zeit  ist  jedoch  in  Deutschland  mit  Ausnahme  einiger  einselner 
Fille  Yon  Ei  wisch  im  Jahre  1841,  Lampe  (Oesterr.  med. 
Wochenschrift.  Nr.  4.  5.  51.  Jahrgang  1841),  Hof f mann  (Ba- 
&cbe  med.  Annalen  184f.)  und  Helmbrecht  (ebendas.  Vol. 
11.1843.)  nichts  darüber  erschienen.  Kiwi  seh,  der  die  Krank-' 
heit  „Unterleibsapoplexie  der  Neugeborenen**  nennt, 
stellt  diagnostische  Unterscheidungsmerkmale  zwischen  der  Hae- 
uatemosis  und  Mehena  auf,  die  sich  aber  durch  seine  Beobach- 
tungen, welche  von  alten  bekannten  Fällen  der  Melaena  nicht 
im  geringsten  abweichen,  nicht  bewahrheiten.  Billard  erwähnt 
in  seinem  Werke  {Traitä  des  Maladies  des  enfans  nouteaux  nSs 
et  ä  la  mamelle.  3.  Sdit.  p.  384.)  der  Hjrperämie  im  Darmkanale 
nnd  der  Blutungen  aus  demselben,  unterscheidet  aber  nicht  zwi- 
schen primären  die  sekundären  Hämorrhagieen ;  seine  Fälle  gehö- 
ren jedoch  ausschliesslich  der  letzteren  Klasse  an.  Gen  drin 
(TraiU  Pkü,  de  Midedne  pratique.  T.  L  p.  189.)  theilte  einige 
Bemerkungen  über  den  Leichenbefund  mit  und  B  a  r  r  i  e  r  stellte 
^ie  Untersuchungen  Biliar d' 8,  Rahn-Escher'B  und  Gend* 
rin's  in  seinem  Werke  über  Kinderkrankheiten  (1845)  zusam» 
men.  In  den  englischen  Handbüchern  wird  der  Melaena  bei  Kin- 
<lem  gar  keine  Erwähnung  gethan.  ^ 

Aetiologie.  Die  Ursachen  der  Krankheit  sind  noch  nicht 
sttfgehellt  Was  das  Alter  anbelangt,  so  sind  die  daran  Leiden- 
den gewähnlich  zwischen  einem  und  yier  tage  alt;  Jedoch  trat 
m  dem  Ton  Gairdner  erwähnten  Falle  der  Blutfluss  erst  am 
elften  Tage  ein  und  in  zweien  TonEtlinger  berichteten  erst  zu 
Bnde  der  15.  und  80.  Woche.  —  Aus  den  bis  jetzt  bekannten 
Beobachtungen  ergibt  sich  folgendes  Resultat; 
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Alter 
12  bis  30  Stunden 

1  Tag  ...    . 
56  Stunden      .    . 

2  Tage      .    .    . 

3  Tage      .    .     : 


Individuen. 
.    .      4 


5 
1 
2 
1 


Alter  IndiTidnen. 

4  Tage 2 

6  Tage 2 

11  Tage 1 

15  Wochen    .    •    •    .      1 
20  Wochen    ....      1 


Unter  fünfzehn  von  Billard  beobachteten  an  pasaiTem Blut- 
flusee  leidenden  Kindern  waren  8  zwischen  einem  und  6  Tage  alt; 
4  zwischen  6  und  8  Tagen  und  3  zwischen  10  und  18  Tagen  alt« 

Das  männliche  Geschlecht  scheint  häufiger  heimgesucht  za 
werden.  Rahn-Escher  will  gefunden  haben,  dass  eine  erbliche 
Anlage  vorhanden;  die  Mütter  sollen  seine  Beobachtung  noch  aa 
Drfisenaffektionen,  Störungen  der  Zirkulation  im  Unterleibe ,  der 
Digestion,  sowohl  während  der  Schwangerschaft,  als  im  nicht 
schwangeren  Zustande  gelitten  haben.  Doch  muss  man  bedenkei, 
das»  dergleichen  Zustande  sehr  häufig  vorkommen  und  dennoch 
die  Melaena  bei  Neugebornen  zu  den  seltensten  Erscheinungen 
gehört  Erbliche  Anlage  lässt  sich  wohl  vermuthen,  wo  die  Eltern, 
wie  in  einigen  von  Hesse  erwähnten  Beispielen,  an  Hämorrhoiden 
litten,  oder  mehrere  Kinder  derselben  Familie  gleichzeitig,  wie 
Rilliet  gesehen,  oder  successiv,  nach  Rahn^Escher's  Beob- 
achtung, befallen  wurden. 

Man  hat  behauptet,  dass  der  lange  Aufenthalt  des  Kinde« 
in  einem  engen  Becken,  eine  langdauernde  und  schwere  Entbindung 
Melaena  hervorzurufen  im  Stande  sei.  Vergleicht  man  jedoch  die 
voriiandenen  Beobachtungen,  so  ist  die  Zahl  derer,  wo  eine  schwere 
Entbindung  vorherging,  nicht  viel  grösser,  als  die,  wo  eine  nor- 
male stattfand;  die  meisten  Hütter  waren  jedoch  Erstgebärende. 
Kiwis ch  ist  der  einzige  Autor,  der  zu  frühe  Unterbindung  der 
Nabelschnur  als  ursächliches  Moment  aufführt.  In  den  meisten 
der  15  von  Billarfl  mitgetheilten  Fälle  fand  eine  auffallende 
Plethora  statt  und  die  GefiLsse  der  Haut  waren  bedeutend  mit  Blnt 
überfallt,  doch  kann  Rilliet  diesem  ursächlichen  Momente  auf 
keine  Weise  beipflichten.  Von  16  Kindern  waren  8  von  sehr 
zarter  und  schwächlicher  Konstitution:  7  gesund  und  nur  eines 
asphyktisch. 

Brebis  rechnet  Ruptur  eines  Gefasses  zu  den  Ursachen, 
doch  sprechen  die  Ergebnisse  der  pathologischen  Anatomie  dagegen. 
In  manchen  Fällen  hat  man  weiter  keine  Veränderung  gefunden 
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ib  iu  extriTasirU  Blnt  im  Magen  und  Dickdarm,  während  die 
Sdüeimhant  nicht  starker  injizirt  vrar,  ab  es  gewöhnlich  bei  Neu- 
pebomen  der  Fall  an  sein  pflegt.  In  anderen  Fällen  bot  dieselbe 
gir  keine  Abnormität  dar,  aber  die  grossen  Crefasse  im  Unterleibe, 
Leber,  Mils,  Hen,  Langen  und  die  Centralorgane  des  Nervensys- 
Um  strotiten  Ton  Blut  Die  Erweiterang  der  K.  metenieriea  und 
uetoeoUea^  an  einigen  Stellen  Ton  dem  Umfange  einer  Krähen- 
feier, ist  Ton  Dehler  gedacht  worden.  Helmbrecht  hat  eine 
Brwnterang  der  Kapillargefässe,  mit  Yerdünnnng  der  Schleimhaut 
beebachtet  Dorington  und  Rahn-Escher  haben  Erweichung» 
Daebenheit  und  Röthe  der  Schleimhaut  des  Dickdarms  ohne  Blat- 
cxtraYaaation  gefunden. 

Zu  den  wirklichen  prädisponirenden  Ursachen  muss  man: 

1)  die  Injektion  des  Darmkanals  rechnen,  wie  bei  Neugebor* 
len,  normaler  Zustand,  wie  Billard  nachgewiesen.  Es  ist  klar, 
iu»  eine  Steigerung  desselben  in  Folge  einer  Atonie  der  Gefasse 
oder  eines  Hindernisses  in  der  BluUirkulation,  wie  sie  durch  Stockung 
'et  Bluts  in  der  Pfortader  oder  durch  Anschwellung  der  Leber 
lad  Milz  henrorgerufen  wird ,  in  hohem  Maasse  zu  Blutungen  aus 
itm  Darmkanale  prädisponiren  muss. 

2)  Gehört  hieher  die  Schwierigkeit,'  mit  der  die  Respiration  Tor 
lieb  geht.  Das  Blut,  nicht  im  Stande,  sich  durch  die  Lungen  lu 
Terbreiten,  dehnt  dies  nur  unTollkommen  aus,  ruft  aber  eine  An- 
ichoppung  in  allen  andern  Organen,  hauptsächlich  im  Darmkanal 
benror,  dessen  Gefasse  bereits  in  einem  Kongestirsustande  diesem 
aeaen  Zuflüsse  keinen  Widerstand  zu  leisten  vermögen,  sondern 
■ich  durch  einen  Bluterguss  in  die  Höhle  des  Darmkanals  ihres 
labalts  entledigen. 

Schilderung  der  Krankheit  und  Fälle. 

R  i  1 1  i  e  t  theilt  hier  die  beiden  von  ihm  beobachteten  Fälle 
Mit: 

Das  Kind»  ein  Zwilling,  war  Tor  12  Stunden  geboren;  bei 
der  Entbindung»  die  nicht  sehr  schwierig  war,  musste  dennoch  die 
Zange  in  Gebrauch  gesetzt  werden;  der  Nabelstrang  bot  nichts 
AaffaUfndes  dar  und  war  zu  gehöriger  Zeit  und  auf  die  gewöhn- 
liebe  Weise  unterbunden  worden.  Das  Kind  war  ausgetragen, 
niebt  sehr  gross,  normal  gebaut,  nicht  plethorisch,  schon  mun^ 
vU  ührie  Mchtig.    Alle  Funktionen  schienen  normal  Ton  sta' 


Sil  g^ehea,  das  Metommm  war  einige  Stunden  nach  der  Gehurt 
entleijrt  worden,  worauf  das  Kind  eine  Zeitlang  schlief  und  dann 
mit  Begierde  die  Brust  nalim ;  beim  Wechseln  der  Wasche  bemerkte 
die  Wärterin  noch  etwas  Mecanium  mit  Blnt  Termischt.  Zwei 
Slauden  später  trat  abermals  eine  Stuhlentleerung  ein  nit  einer 
sehr  grossen  Menge  reinen,  theüs  flussigen,  theils  geronnenea 
Blnts  vermengt,  und  bald  darauf  erfolgte  ein  dritter  blutiger  fMti^ 
gang.  Als  R.  das  Kind  sah,  war  es  bleich,  wie  ein  Todter,  der 
Pals  nicht  zu  fühlen,  die  Arme  und  Beine  waren  kak,  die  Augea 
und  der  Hund  geschlossen.  Es  war  nicht  im  Stande  au  schlucken, 
bewegte  aber  die  Glieder  und  schrie.  Der  Leib  war  weich,  nickt 
geschwollen  und  schien  beim  Drucke  nicht  schmerzhaft  zu  seil. 
Erbrechen  fa»d  nicht  statt  In  der  Mundhöhle  liess  sich  nidits 
Krankhaftes  auffinden;  nerröse  Zufälle  fehlten.  Rl  Tererdnete 
Ueberschläge  mit  kaltem  Essig  über  den  Unterleib  und  gleichzeitigt 
Einwicbiung  der  Extremitäten  in  heissen  Flanell  und  yerscluM 
zwei  KIjstire  mit  gr.  xii.  Bstr,  Raianhae. 

Diese  wurden  jedoch  fast  sogleich  wieder  fortgestossen,  mit 
einer  sehr  beträchtlichen  Quantität  Blut,  dasselbe  erfolgte  nach 
der  Anwendung  zweier  anderer.  Am  Abend  stieg  die  Pulsfrequenz 
bis  auf  IM  Schiige;  es  stellten  sich  kichte  tremulirende  Bewegun- 
gen der  Hände  und  Oszillationen  der  Augäpfel,  doch  keine  eigent- 
lichen KonTulsionen  ein.  Der  Unterleib  war  nicht  tym|Mnitis€h 
aufgetrieben.  Von  10  Uhr  Abends  bis  zum  nächsten  Morgen 
wurden  acht  bis  10  Theeldffel  kalter  Milch  eingeflosst,  die  es  ohne 
Widerskreben  ergriff.  Gegen  Mittag  erfolgten  zwei  spärliche  Stuhle 
von  grfiner  Decke  und  frei  Ton  Blut.  Um  ein  Uhr  war  die  Ge- 
sichtsfarbe zufriedenstellend,  nicht  sehr  bleich,  der  Puls  ziemlich 
kräftig,  machte  104  Schläge.  Das  Kind  trank  ohne  Beschwerde 
und  gierig;  die  tremullrenden Bewegungen  der  Arme  und  Oszilla- 
tionen der  Augen  waren  verschwunden.  Die  nun  erfolgenden  Stühle 
hatten  eine  gelbe  Farbe;  der  Kleine  erholte  sich  schnell,  behielt 
aber  noch  sehr  lange  ein  bleiches  Aussehen. 

Ein  ursächliches  Moment  oder  cfblicfae  Anlage  lässt  sich  nicht 
nachweisen. 

i)  Als  sich  das  erste  Kind  um  6  Uhr  Abends  in  einem  be- 
ttnrtfhigeBde»  Biialaade  befand ,  ward  R.  zu  dorn  anderai  geheit, 
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Tflehes  BInt  erbrach  und  gleich  darauf  mehrere  reichliche  Stfihle 
Hssjgen  Blats  mit  Gerinnsel  vermischt  entleerte.  Er  yerordnete 
Hjstiere  Ton  Ratanha,  die  jedoch,  wie  beim  Bruder,  vleder  fort- 
festoflsen  wurden  mit  einer  grossen  Menge  flüssigen  Bluts.  Dar- 
auf wurden  nur  Ueberschlige  mit  einem  kalten  Decoei,  Raianhae 
i^r  den  Unterleib  gemacht  und  die  unteren  Extremitäten  in  Flanell 
eingewickelt,  welcher  in  einen  heissen  aromatischen  Aufgiiss  ge- 
tiQcht  wurde.  Dieselben  Sjmplpme ,  wie  im  ersten  Falle ,  waren 
aach  hier  vorhanden :  Bllsse  des  Gesichts,  gesunkene  Temperatur 
der  Haut,  kleiner  Puls,  tremulirende  Bewegungen  der  Schenkel 
nad  des  Rumpfes,  uud  Oszillation  der  Augen;  Auftrelliung  des 
ÜBterleibs  fehlte»  Die  blutigen  Stfihie  wiederiiolten  sich  in  der 
üidit,  jedoch  in  geringerer  Quantität.  Um  1  Uhr  war  der  Zu- 
lUod  weit  schlimmer,  wie  beim  Bruder,  der  Puls  elender,  obgleich 
er  nnr  112  Schläge  machte  und  ein  hoher  Grad  von  Schlummer- 
ncht  eingetreten.  Am  Morgen  nahm  er  einige  Theeloflfel  Milch, 
konnte  aber  nicht  ordentlich  saugen.  Es  folgten  in  den  nächsten 
Tagen  noch  einige  blutige  Stühle,  dann  stellten  sich  aber  normal 
gefärbte  ein  und  das  Kind  trank  mit  Gier.  Die  Genesung  ging 
icluiell  und  ToUständig  von  statten. 

Diese  Fälle  sind  desshalb  merkwürdig,  weil  ein  Zwillingspaar 
gleichzeitig  von  einer  so  seltenen  Aflfektion  heimgesucht  wurde, 
was  offenbar  der  gleichen  Konstitution  des  Organismus  bei  beiden 
Kindern  zuzuschreiben  ist.  Eine  andere  Ursache  war  nicht  auf- 
idinden.  Kein  Glied  der  Familie  von  Seiten  des  Vaters  oder  der 
Matter  hatte  an  Blutflüssen  gelitten,  die  Schwangerschaft  war 
ohne  Unfall  verlaufen,  die  Entbindung,  wenn  auch  etwas  schwierig, 
tloch  so,  wie  sie  gewöhnlich  bei  Erstgebärenden  stattzufinden 
pflegt;  die  Kinder  waren  weder  sehr  schwächlich,  noch  plethorisch, 
Bondem  kräftig;  die  Ptacenta  und  der  Nabelstrang  boten  nichts 
Abveichendes  dar  und  das  Meeonium  wurde  bald  nach  der  Geburt 
entleert.  Es  Hess  sich  also  mit  Ausnahme  der  wahrscheinlich  vor- 
handenen Hyperämie  der  Darmschleimhaut  und  der  Anschwellung 
in  kill,  die  bei  dem  einen  Kinde  zu  fßhlen  war,  keine  prädis- 
ponirende  oder  gelegentliche  Ursache  für  die  Haemorrhagie  ent- 
decken. 

Di«  Symptome  und  der  Verlauf  der  Krankheit  waren  in 
kttden  Fällen  fast  dieselben.     Der  einzige  Unterschied  bestand 
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nur  darin,  dass  bei  dem  einen  Kinde  nur  Darmblutungen  ind 
zwar  Ton  kurzer  Dauer  stattfanden,  vährend  bei  dem  anderen 
auch  Blutbrechen  damit  rerbunden  war  und  sie  langer  anhielten. 
Troti  des  bedeutenden  Blntrerlustes  musste  es  auffallen,  wie  achnell 
sich  die  Kinder  erholten  und  noch  mehr  Staunen  erregen,  dass 
die  Darmschleimhaut  so  bald  wieder  regelmässig  funktionirte.  Es 
waren  noch  keine  24  Stunden  Terflossen,  als  schon  bei  dem  einen 
Kinde  die  Digestion  ganz  normal  vor  sich  ging;  ein  neuer  Beweis, 
dass  die  Affektion  weder  von  der  Ruptur  eines  Gefasses,  noch 
einer  bedeutenden  Veränderung  der  Schleimhaut  herrührt.  Die 
baldige  Wiederherstellung  der  assimilirenden  Thätigkeit  muss  den 
Arzte  als  Fingerzeig  dienen,  dem  Kinde  nicht  zu  lange  die  Nah- 
rung zu  entziehen,  weil  dasselbe  sonst  leicht  in  Folge  von  Ent- 
kräftung  ku  Grunde  gehen  könnte. 

Als  das  eine  Kind  vaccinirt  wurde,  bluteten  die  Lanzettes- 
stiche  sehr  stark.  Diese  Erscheinung,  die  auf  eine  Prädlsposiüon 
zu  Blutflfissen  hindeutet,  ist  wohl  zu  beachten.  R.  meint,  dass 
bei  solchen  Kindern  das  Schlagen,  Kratzen,  die  Applikation  toq 
Blutegeln  oder  Blasenpflastern,  das  Ausziehen  der  Zähne,  mit. einem 
Worte,  Alles  rermieden  werden  sollte,  was  zu  einer  Verletzung  der 
Weichtheile  oder  Erosion  der  Haut  und  Schleimhaut  Anlass  geben 
konnte. 

Symptomatologie.  Die  Vorläufer  beschreibt  Rahn -Es  eher 
folgendermassen :  Ein  Kind  schlief  am  Tage  seiner  Geburt  fast 
fortwährend,  wechselte  häufig  die  Farbe,  ward  von  Konvulsionen 
der  Gesichts-  und  Extremitätenmuskeln  ergriffen;  das  Schlucken 
war  erschwert  und  oft  stellte  sich  Uebelkeit  ein.  Am  folgenden 
Tage  erfolgte  die  Blutung.  In  einem  andern  Falle  nahm  die  ganxe 
Körperoberfläche,  zumal  aber  das  Gesicht,  bei  unbedeutender  Be- 
wegung eine  blasse  Farbe  an,  sonst  war  kein  Merkmal  des  nahen 
Leidens  weiter  vorhanden  gewesen.  Bei  einem  dritten  Kinde  stellten 
sich  vier  Tage  nach  der  Geburt  gelbliche ,  wässerige  Stuhle  ein, 
Konvulsionen,  Blässe  des  Gesichts  und  grosse  Hinfälligkeit;  die 
Respirationsbewegungen  geschahen  krampfhaft,  der  Unterleib  war 
etwas  tympanitisch  aufgetrieben,  aber  weder  heiss,  noch  gespannt; 
ein  geringer  Schmerz  schien  sich,  zumal  vor  jeder  Entleerung,  ein- 
zustellen«   Die  Blutung  trat  noch  an  demselben  Abend  auf. 
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Fast  immer  ist  die  Quantität  des  entleerten  Bluts  sehr  Ije- 
IrächtÜch;  die  Kinder  schwimmen  förmlich  darin,  die  Wäsche  ist 
^x  daron  durchnässt;  die  Stühle  folgen  schnell  auf  einander  und 
enthalten  sehr  riel,  häufig  hell  gefärbtes  und  an  Faserstoff  reiches, 
raweilen  flvasiges,  manchmal  mit  vielen  grossen  geronnenen  Stücken, 
remischtes  Blut.  Die  ersten  Stühle  können  aus  einer  Verbindung 
fon  Meconium  und  Blut  bestehen,  die  folgenden  enthalten  aber 
fast  immer  reines  Blut  Haematemesü  kömmt  seltener  vor,  ist 
aber  Tielleicht  veit  beträchtlicher:  es  erfolgten  acht  bis  zwölf  An- 
fille.  Etlinger  theilt  einen  Fall  mit,  wo  mehr  als  ein  Pfund  Blut 
durch  Erbrechen  und  mit  den  Stühlen  entleert  ward.  Wenn  gleich 
der  BlutflusB  Ton  Anfang  an  gewöhnlich  sehr  beträchtlich  ist,  so 
nimmt  man  dennoch  zuweilen  einen  oder  zwei  Tage  hindurch 
bloss  Streifen  und  Blutflecken  in  der  Wäsche  wahr.  Blutbrechen, 
vobei  dann  auch  blutige  Stuhlgänge  Torhanden,  wird  etwas  häufiger 
beobachtet,  als  Darmblutung;  in  den  Fällen,  die  R.  behandelt, 
zeigte  sich  die  Baemaiemeiis  nie  isolirt.  Zuweilen  war  die  Menge 
des  entleerten  Bluts  reichlicher,  als  bei  der  Darmblutung,  aber 
stets  war  sie  mit  letzterer  verbunden.  Hesse  führt  zwei  Fälle 
an,  wo  nur  Haematemesis  stattfand. 

Die  Blutung  erreicht  gewöhnlich  ihre  Abme  innerhalb  der 
ersten  S4  Stunden  des  Lebens  zu  einer  sehr  verschiedenen  Zeit 
vnd  hört  am  ersten  oder  zweiten  Tage  auf,  doch  kann  sie  auch 
bis  zum  fünften  Tage  und  noch  länger  andauern,  diese  Fälle  ge- 
hören aber  zu  den  Seltenheiten.  Folgende  Tabelle  ist  aus  17  Fäl- 
len zusammengestellt: 


Zahl  der  Fälle        Dauer 

1    •    ...  9  Standen 

3    ....  1  Tag 

1     •    •    •    .  S6  Stunden 

9    ....  2  Tage 


Zahl  der  Fälle 
1     .    .    .    . 


1     •    «     •    • 

1     •    •     •     • 


Dauer 
5  Tage 
7  Tage 
SbialOTage 


Ein  bedeutender  und  lang  anhaltender  Blutverlust  muss  bei 
einem  so  zarten  Wesen,  wie  das  neugeborene  Kind  ist,  von  dem 
wichtigsten  Einfiuss  anf  den  ganzen  Organismus  sein.  In  dem 
Augenblicke,  wo  die  Blutung  erfolgt,  wird  das  Kind  von  einer 
Todtenblässe  befallen.    Hiezu  gesellen  sich  Kälte  der  Extremiti- 
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ien,  Hinfällig^keit,  ScUftfifheit  des  Hnskels jstems ,  kleiner,  kaum 
fühlbarer  Puls,  ungleiche  Respiration  und  hin  und  wieder  Konml- 
sionen.  Oeriliche  Symptome  sind,  mit  Ausnahme  des  UnTermö- 
gens  zu  saugen,  nicht  Torhanden;  die  Hund-  und  Unterleibhöhle 
bieten  nichts  Krankhaftes  dar. 

Rahn-Escher  hat  mehr  auf  eine  andere  Reihe  Ton  Er- 
ficheinungen,  die  Folgen  des  bedeutenden  Blutrerlustes,  hingevie- 
sea«  Die  Ton  ihm  beobachteten  Kinder  blieben  fichwachlichy  bleich, 
gedunsen,  die  Muskeln  welk,  entweder  fand  Durchfall  oder  Ve^ 
Btopfung  statt  und  eine  Neigung  zu  Konrulsionen.  Bei  einen 
entwickelte  sich  Rhachitis;  ein  anderes  starb  ein  Jahr  all  an 
Faber  mesenierica  und  Hydrocephalus  ^  und  ein  drittes  beiuell 
eine  tödtliche  Blässe  bei. 

Prognose.  Gewöhnlich  genesen  die  Kinder  Tollsitandii;. 
Unter  23  Fälle,  wo  über  den  Ausgang  der  Krankheit  berichtet 
wird,  erfolgte  in  12  Heilung  und  11  endeten  unglücklich«  Von 
den  ersteren  wurden  9  vollständig  hergestellt,  die  drei  übri- 
gen verfielen  in  einen  kachektischen  Zustand.  Von  jden  elf, 
die  starben,  wurden  9  schnell  hinweggerafift  und  zwei 
siechten  dahin.  Wir  können  daher  wohl  die  Worte  Pechlin's 
nicht  als  in  allen  Fällen  geltend  hinstellen,  wenn  gleich  sie  nichts- 
destoweniger etwas  Wahres  enthalten :  „/»  pueris  ei  alvi  ei  remm 
cruenia$  fluxiones  minus  adhuc  habere  periculi  ei  impune  fern 
irepiduniibus  ad  cruoris  praeseniiam  matribusm^' 

Hesse  ist  der  Meinung,  dass  in  manchen  Fällen  die  Hae- 
morrhagie  als  heilsame  Krisis  bei  plethaischer  Konstitution  be- 
trachtet werden  kann.  Er  meint,  die  Heia  e na  hei  Kindarn  aei 
nicht  gefahrvoller  als  bei  Erwachsenen ,  worin  ihm  R.  nieht  bei- 
pflichten kann.  Will  man  über  diese  Zustände  in  den  yerschie- 
denen  Lebensaltern  einen  Vergleich  anstellen,  so  muss  man  die 
Fälle  von  einander  sondern,  wo  die  Haematemeaia  und  Darm- 
blutung als  primäres  Leiden  auftritt  und  nicht  von  einem  Sckrhut 
des  Magens  ^ ,  einer  organischen  AiTektion  der  Leber  oder  einer 
Blutentmischung,  wie  sie  sehr  bösartige  exanthematiache,  typhöse 
und  das  gelbe  Fieber  begleitet,  abhängig  ist 

Bei  Enrachsenen  ist  die  Haemafemeiti^  venu  sie  nicht  mit 


agenischeii  Veränderungen  in  Verbindung  steht,  fast  intmer  als 
eine  kritische  Erscheinung  ul  betrachten,  selbst  wenn  sie  kopiös 
isL  Ich  habe  Erwachsene  mehrere  Pfunde  Blut  durch  Erbrechen 
entleeren  und  schnell  genesen  sehen. 

Die  Diagnose  ist  nicht  immer  so  leicht,  als  man  annehmen 
mag.  Die  Haemorrhagic  kann  eine  innere  sein,  dann  geben 
aiir  die  allgemeinen  Symptome  Aufschluss.  Wird  das  Gesicht 
pldixlich  bleich,  der  Puls  klein  und  elend,  so  kann  man  vermuthen, 
Itss  ein  Blutfluss  stattgefunden,  doch  fehlt  es  an  Merkmalen,  die 
eine  statti^eCiindene  Blutung  im  Darmkanale  yorhersagen  lassen. 
Andererseits  braucht  das  Blut,  wenn  es  sich  nach  aussen  ergiesat, 
noch  nicht  Ton  der  Abgendarmschleimhaut  sezernirt  an  sein*  Hesse 
hat  sich  hierüber  ausführlich  ausgelassen;  er  nimmt  zwei  Formen 
fon  Blutfiüsaen  anz  Haematemesis  und  Melaena  vera  und 
spuria*  Die  erste  ist  die  hier  geschilderte;  die  der  letzteren 
kofluni  das  Blut  aus  den  oberhalb  des  Zwerchfells  gelegenen  Thei- 
len  des  Digestionsapparats;  der  Ansammlung  Ton  Blut  im  Magen 
und  Daimkanale  können  yerschiedene  Ursachen  zu  Grunde  liegen 
i>  B.  1)  Operationen  in  der  Mund-,  Nasen-  oder  Racbenhöhl«, 
vie  die  Operation  der  Hasenscharten-Durchschneidnng  des  Zun- 
genbändchens,  wenn  sie  von  unerfahrenen  Personen  ausgefuhii 
vird;  2)  spontane  Blutungen  aus  dem  Munde,  dem  Bachen,  der 
Nasenhöhle,  den  Bronchien  und  Lungen.  Alle  diese  Haemorrha- 
^ien  konimem  mit  Ausnahme  der  Epistaxis  sehr  selten  bei  ganz 
kleinen  Kindern  Tor;  können  aber  nach  Brebis  und  Vogel  in 
Folge  einer  Kompression  des  Halses  bei  schweren  Entbindungen 
entstehen;  3)  wenn  das  Kind  während  der  Geburt  Blut  schluckt. 
Mehrere  Falle  der  Art  werden  mitgetheilt.  Stell  wag  fand  •bei 
einem  neugeborenen  Kinde  (dessen  Mutier  von  einer  Haemor- 
rhagic wählend  der  Gehurt  befallen  worden)  nicht  nur  Blut  in 
der  Mundhöhle,  sondern  auch  im  Dannkanal  mit  dem  Me€0nium 
rermischt  Endlich  hann  das  Blut  aus  den  Bruatwaiyon  der  Mut*- 
ter  oder  Amme  kommen,  wenn  aie  wenüg  Milqb  haben,  und  das 
Kind  mit  Gier  saugt,  oder  es  entleert  sich  aus  Exkoriationen 
der  Brust 

Obgleich  die  Diagnose  keine  Schwierigkeiten  darbietet,  wenn 
das  im  Magen  befindliche  Blut  von  einer  chirurgischen  Operation 
^er  Tom  Saugen  herrührt,  so  ist  mandocli  bisweilen  in  Verlegen* 
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heit,  venn  eine  spontane  Blutung  ans  der  Nasenhöhle  oder  dem 
oberhalb  des  Zwerchfells  gelegenen  Theile  des  Dtgestionsapparats 
erfolgt  ist.  Bei  Neugeborenen  kommt  diese  Art  jedoch  äusserst 
selten  Tor.  Ist  man  im  Zweifel,  so  gelangt  man  durch  eine  ge- 
naue Berücksichtigung  der  sich  hitizugesellenden  und  konsekutiTen 
Erscheinungen  am  besten  dahin,  die  wahre  Melaena  Ton  der  fal- 
schen zu  unterscheiden.  In  der  letsteren  sollen  sie  fehlen  oder 
die  Blutung  von  wohlthätigem  Einflüsse  sein^  während  die  wahre 
nie  ohne  nachtheilige  Folge  bleibt« 

Behandlung.  In  den  bis  jetzt  bekannten  Fällen  ist  die 
Kur  sehr  oberflächlich  abgehandelt.  In  mehreren  sind  beruhigende 
oder  stark  abfahrende  Mittel  wie  A,  Amygdalar.  cfti/c.  u.  MawM 
angewendet  worden,  um  die  Reizung  im  Darme  zu  beseitigen  und 
die  irritirenden  Massen  zu  entleeren.  In  anderen  hat  man  nur 
auf  die  Blutungen  selbst  einzuwirken  gesucht,  durch  Anwendung 
Ton  Mineralsäuren,  Adstringentien  und  der  Kälte. 

Rahn-Escher  gab  einem  Kinde  Add.  sulphur.  düäi. 
in  Ag>  cinnamoni  und  anderen  eine  Emulsion,  die  Alaun  u.  Mo- 
schus enthielt  und  Terordnete  gleichzeitig  Fomentationen  von 
Essig  und  Chinin,  auch  kalte  Ueberschläge  über  den  Unterleib 
und   adstringirende  Klystiere   sind   in  Gebrauch  gezogen  worden. 

B.  hält  es,  da  es  fast  nicht  möglich  sei,  mittelst  innerer  Mit- 
tel die  heftigsten  Blutflflsse  zu  massigen,  för  das  Zweckmässigste, 
das  Kind  in  einer  kflhlen  und  oft  gewechselten  Atmosphäre  zu 
halten,  kalte  Ueberschläge  über  den  Unterleib  zu  machen  und 
dabei  die  Extremitäten  warm  zu  erhalten.  Kljstiere  scheinen  nutz- 
los zu  sein;  sie  quälen  das  Kind  und  befördern  die  Stuhlentlee- 
rungen, wirken  aber  keineswegs  auf  den  eigentlichen  Sitz  der 
Krankheit,  oben  im  IMckdarme,  ein.  Bei  eintretender  Synkope 
kann  man  exzitirende  Mittel  verordnen.  In  allen  Fällen  ist  es 
erforderlich,  einige  Theeloffel  kalter  Ammenmilch  zu  reichen  oder 
das  Kind  an  die  Brust  zu  legen,  wenn  es  Kraft  genug  zum  Sau- 
gen hat  Gegen  die  zurfickbleibende  Anämie  wird  das  geeignete 
Verfahren  eingeschlagen. 


Aderlässe  und  Alaun  als  bestes  Brechmittel  gegen 

den  ächten  Krap* 


Es  ist,  berichtet  Hr.  Meigs  (^Ämerie.  Joum.  of 
Sdmee  April  1847)  iwischen  icbUm  Kmp  und  unachtem  %u 
utencheiden.  Der  ichte  Kmp,  Torzugsireise  ip  Entiünduig  der 
ScUeimhaat  des  Rachens  und  der  Luftwege,  mit  Eneuguog  tob 
Suadationen,  welche  aUmfthlig  sich  weiter  aasdehnen  (woher  iw 
idite  Kmp  in  Amerika  creeping  craup  genannt  wird),  bestehend^ 
iit  eine  bekfnnte  Krankheit  und  kann  entweder  idiopathisch  und 
lekr  aknt,  oder  konsekutiv  (z.  B«  zu  Masern  sich  gesellend)  und 
Khleichend  auftreten.  Diesem  gegenüber  steht  der  falsche  Krup, 
Ui  welchem*  die  Nerrenerscheinungen ,  nämlich  die  krampfhafte 
YerscUiessiing  der  Stimmritze  und  das  Asthma  die  alleinige'  oder 
BaaptroUe  spielen.  Der  spasmodische  Krup  ist  gleichbedeutend 
■lit  dem  Mi  IIa  raschen  Asthma,  dem  Kopp'schen  Asthma,  dem 
Berrosen  Krup  der  älteren  Autoren  (dem  Spasmus  GhtHdis  des 
Dr.  Clarke),  dem  Laryngismus  siridulus  der  Engländer  und 
<ier  LarffngiHs  stridulosa  Toh  Guersant  und  Y all  eis.  Hr. 
Meigs  scheint  geneigt,  den  Laryngismus  siridulus  der  Eng- 
Uadsr,  den  er  mit  dem  Kopp'schen  Asthma  für  identisch  hält, 
Kr  noch  etwas  Besonderes  zu  achten.  Hr.  M.  hat  8  Fälle  Ton 
achtem  Krap  behandelt;  die  Kinder  waren  iVa — 5 Vi  J<^re 
dt;  Ton  diesen  genasen  5,  und  zwar  war  in  diesen  Fällen 
ile  Ausschwitzung  bereits  Toriianden,  wie  die  ausgebrochenen 
ud  ausgehnatetan  Hautfetzen  bezeugen;  dagegen  rerlor  Hr.  M. 

5  Fälle.    Die  Behandlung  begann  mit  allgemeiner  Blutentziehung, 

6  bei  S  Kindern  dreimal  wiederholt  wurde  und  bei  S  andere» 
ita  Blutegeln  Platz  machte;  nur  in  einem  Falle  wurden  gleich 
Hu  AnÜMig  an  Blutegel  gesetzt  Die  Aderlässe  waren  immer 
•ihr  bedeutend,  bis  fast  zur  Ohnmacht;  bei  einem  l'/^  Jahre 
dten  Mädchen  wurden  z.  B.  4  Unzen  Blut  gelassen.  Dann  be- 
kamen alle  Kinder  Brechmittel  und  zwar  rohen  Alaun  in  kräf- 
^er  Dosis  als  Pfdrer;  nur  einmal  wurde  Ipekak.  gegeben ,  dann 
^Hhweinitein  und  später  Meenwiebelhonig.  Ausserdem  wurde 
dirch  Kalomel,  Afllzungon  und  warme  Bäder  gewirkt  —  Daa 
HiM  in  dieicm  YorfUMn  ist  die  Anwendung  des  Alauns  ala 
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BrechmitteL;  es  ist,  behauptet  Hr.  M.,  das  sicherste  und  schoelkte 
Brechmittel;  man  gibt  einen  Theeluffel  roll  mit  Symp,  Zucker  u.s.ir. 
Gewöhnlich  soll  eine  Dosis  hinreichen,  um  Erbrechen  zu  erxeugen; 
selten  sollen  zwei  Dosen  ndthig  werden;  es  greift  nicht  so  an, 
.  schwächt  und  schadet  nicht  so  sehr  als  der  Brech Weinstein;  frei- 
lich hat  der  Alaun  auch  seine  Mangel;  er  lasst  sich  nicht  so 
gut  einnehmen  und  4ann  wirkt  er  auch  nicht  so  antiphlogistisch 
ab  ^r  Brech  Weinstein;  die  Antiphlogose  kann  viellefcht  durdi 
eine  Nebengabe  ^er  einen  Zusatz  Ton  Kidomel  besser  erreidrt 
werden.  Bin  noch  krftMgeres  Brechmittel  scheint  der  Mineral- 
tnrpetfa  (gelbes  Queeksilbersulphat)  zu  S  Gran  pro  dM  zu  sein. 
Zum  Abtuen  bedient  skh  Hr.  H.  einer  sehr  konzentrirten  Auli- 
sung  des  Htilensteins,  womit  eingepinselt  widL 


Kalte  Uebergiessnngen  als  Heilmittel  gegen 

deu  Krap« 


ie  kalten  Uebergiessungen  sind  schon  vor  40  Jahren  f on 
Härder  in  Petersburg  gegen  den  Krap  gelobt  worden;  hierauf 
empfahlen  sie  Rast,  Hergt,  M«lier,  Wolfers,  Laude  (wel* 
eher  1845  eine  besonAere  Monographie  dariber  schrieb).  Der  ge- 
sammeUea  FAlle  sind  SS  an  4er  Zahl;  daron  stailien  nur  f ; 
seit  Lau  4a  wurde  dies  Mittel  Ton  anderen  ebenfalb  bcnutst; 
Schmolznop  heilte  S  Ffile  damit;  Hanuseh  sieben,  Munk, 
Gernarih,  Kfihnel  belmchton  die  kalten  UebergiessungMi 
ebenfalls  als  ein  erfolgreiches  Mittel;  Storkelsak9  dabei  genesem 
Hr.  Hjaltelin,  ein  dinischer  Arzt,  angestellt  an  der  Wasser- 
beilanstalt zu  iQampenborg,  lebl  das  eben  genannte  Mittel  gaos 
besonders.  Dieses  Lob  könnte  mm  mit  einigem  MIsstraucn  luf- 
nehmen,  well  ea  Ton  einem  Ar  dte  sogenannten  Wassefinrea 
emgenommenen  Arzte  herrfilirt;  JMn  tb*  tL  besieht  sich  in 
Mreif  efaMs  FaHes,  4er  ^teich  mitgttlmiil  werden  aoU,  auf  den 


tnbamff  Oito^  der  die  Diag^nose  auf  achten  Knip  festgestellt 
habe.  Dieter  Fall,  der  zugleich  über  die  Behandlung  Auskunft 
gibt,  ist  folgender:  Ein  3  Jahre  alter  Knabe,  der  die  Masern 
jurchgemacht  hatte,  zeigte  3  Wochen  darauf  Hasten,  knrze« 
Athem,  Fieber,  Schmerz  in  der  Kehlkopfgegend  und  Ansschwitzung 
im  Halse.  Sogleich  wurde  zur  kalten  Uebergiessnng  geschritten; 
£e  erste  geschah  des  Morgens  «m  8  Uhr  in  2  Stürzen  von  nicht 
ganz  kaltem  Wasser;  als  hierauf  eine  Linderung  eintrat,  wurde 
etwa  eine  Stande  epfiter  mit  ganz  frischem  Biunnenwasser  eine 
üebergiesaoBg  gemacht,  die  4  Minuten  dauerte.  Um  11  Uhr  eine 
aeue  Begiessung  mit  eMaltem  Wasser,  die  •  Minuten  lang  un- 
tcfhalten  warde  und  S  Fuss  hoch  herabfid«  Ein  sehr  bedeutender 
KacUass  der  Symptome  folgte  hierauf.  In  den  Pausen  ztrischea 
kn  Uebergiessungen  wurden  eiskalte  Umschlige  um  den  Hak  gt^ 
macht  und  etwa  alle  8  Minuten  erneuert.  Der  Erfolg  war ,  dass 
^er  Husten  loser,  der  Athem  freier,  das  Fieber  gerioger  und  die 
Stiflune  weniger  pfeifend  wurde.  Etwa  'Z,  Stunde  nach  der  ner^ 
tea  Uebergiessung  zeigte  sich  eine  Art  Friesel  im  Gesicht,  auf 
lern  Rucken  und  der  Brust;  diesen  Ausschlag  erklärt  H.  fftr  ein 
gvDfltiges  Zeichen;  von  11  — 4  Uhr  hielt  die  Besserung  an,  dann 
Terschlimmerte  sich  der  Zustand  wieder  und  es  wurde  nun  eine 
aene  Uebergiessung  forgenommen,  die  etwa  6  Minuten  andauerte 
und  worauf  sogleich  Eisum  schiige  auf  den  Hals  gemacht  wurden. 
Ks  folgte  hierauf  bedeutende  Abkühlung,  einiger  Schlaf  und  dann 
Scbwelss;  die  Dyspnoe  war  ganz  verschwunden,  der  Husten  ein-» 
lach  und  die  Hautw&rme  natürlich ;  der  Friesel  zeigte  sich  stirker. 
um  7  Uhr  schlief  das  Kind  wieder  ein  und  erwachte  erst  um 
10  Uhr  ToUkommen  gesund  mit  etwas  katarrhalischem  Husten^ 
der  zuweilen  mit  Erbrechen  tou  Hautfetzen  begleitet  war.  Die 
Sisimschlige  wurden  die  ganze  Nacht  fortgesetzt,  während  wel^ 
eher  du  Kind  wieder  4  Standen  schlief.  Zwar  zeigte  sich  in  den 
feigenden  Tagen  noch  etwas  Husten  und  Heiserkeit,  das  Kind  ist 
•ber  dann  ganz  gesund  und  bedarf  keiner  Arznei  weiter. 


i^ 


Ueber  das  nächtliche  Bettpissen  der  Kinder  nud 
Erwachsenen^    und  die    Wirkung  der  Belladonna 

dagegen, 

Ntch  BretOQnean's  Angabe  haben  Einige  in  neuerer  Zeil 
gegen  das  Torerväbnte  Uebel  die  Belladonna  mit  Erfolg  ange- 
wendet Von  diesem  gnten  Erfolge  hat  sich  anch  Hr*  Troussean 
ibenengt  Ein  5  Jahre  altes  Mädchen  litt  seit  3  Jahren  an  nicht- 
Ucher  Inkontinens  des  Urins,  wogegen  weder  der*  eigene  Wille 
des  Kindes,  noch  die  irxtliche  Kunst  etwas  vermochte;  troU  der 
grössten  Wachsamkeit  und  aller  Aufsicht  der  Eltern,  welche  die 
Vorsicht  gebrauchten ,  das  Kind  mehrmals  des  Nachts  zu  erwecken, 
damit  es  seinen  Urin  lasse,  pbsie  das  Kind  2  —  3 mal  nachtlich 
ins  Bett.  Nach  Bretonneau's  Vorschrift  Hess  Hr.  T  r.  Pillen 
bereiten,  yon  denen  jede  1  Centigr.  (=  Vis  ß^*")  ^«'<'«'  ^^'- 
ladonnae  und  V2  Centigr.  Extract.  Beilad.  enthielt.  Beim  Zu- 
betlegehen  musBte  das  Kind  eine  Pille  nehmen;  schon  in  der  er- 
sten Woche  trat  dann  auch  bald  eine  Besserung  ein,  denn  das 
Kind  verbrachte  immer  2  Nächte,  ohne  einznpissen.  In  der  brei- 
ten Woche  hatte  es  das  Ucbei  gar  nicht  mehr  und  man  hörte 
nun  in  der  dritten  W^oche  mit  den  Pillen  auf.  In  der  vierten 
Woche  gab  man  dem  Kinde  wieder  jeden  Abend  eine  Pille,  di 
es  wieder  einmal  eingepisst  hatte*  Dann  aber  trat  das  Uebel 
nicht  mehr  ein  und  diese  Wiederherstellung  war  von  Dauer.  — 
Auch  Hr.  Blache  hat  dieses  Mittel,  das  er  seit  einer  Reihe  von 
Jahren  angewendet  hatte,  sehr  trefflich  befunden.  Er  gibt  eine 
Pille  oder  Pastille  aus  Va  —  1  Centigr.  des  ExtrakU  und  1  -  S 
Centigr.  des  Pulvers  der  Belladonna wurxel;  eine  einzige  Dosis 
tiglich  Morgens  nüchtern,  V3  Stunde  vor  dem  Frfibstack,  oder 
auch  des  Abends  3  Stunden  nach  der  letzten  Mahlzeit  war  voll- 
kommen hinreichend,  um  das  Uebel  zu  beseitigen;  das  Mittel 
muss  aber  noch  lange  Zeit  fortgesetzt  werden,  wobei  man  in 
längeren  oder  kürzeren  Zwischenräumen  die  Dosis  etwas  stei- 
gern  kann.  Bretonneau  will  ebenfiiUs  das  Mittel  längere  Zeit 
fortgesetzt  haben ,  um  Rückfälle  zu  verhüten ;  er  gibt  während 
9iner  Woche  jeden  Abend  eine  Pille  und   nnr^    wenn  das  Vebfl 
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liickl  anfhdren  will,  steigert  er  die  Dos!«  auf  t  und  selbst  S  Pillen 
Sobald  die  Plllem  8  Tage  genommen  sind,  macht  man  damit 
S  — 4  Tage  eine  Pause;  dann  gibt  man  die  Pillen  wieder  eine 
Woche  lang,  macht  hierauf  abermals  eine  Pause  von  8  Tagen, 
lisst  die  Pillen  Ton  Neuem  8  Tage  nehmen  und  macht  nun  wie- 
1er  eine  Pause  Ton  14  Tagen.  Wenn  das  Uebel  nun  beseitigt 
ist,  80  gibt  man  jeden  Monat  8 Tage  hinter  einander  1  oder  S 
Pillen  jeden  Abend.  Hr.  Bretonneau  gibt  derWunel  vor  den 
Blättern  den  Yoring  und  nur  dann,  wenn  die  Wurael  nicht  gut 
aufbewahrt  werden  kann,  bedient  er  sich  der  Blätter. 


Ueber  die  Anwendung  der  Blasenpflaster  bei 

Kindern. 

Die  Aerzte,  welche  sich  mit  den  Kinderkrankheiten  beson- 
ders beschäftigt  haben,  stimmen  alle  darin  überein,  dass  bei 
Kindern  Blasenpflaster  nicht  anzuwenden  seien.  Obwohl  nun 
die  meisten  Aerzte  diesem  Lehrsatze  folgen,  besonders  bei 
ganz  kleinen  Kindern,  so  gibt  es  doch  yiele  Fälle,  wo  die 
Blasenpflaster  durch  kein  anderes  Mittel  ersetzt  werden  können. 
Es  ist  allerdings  nicht  leicht,  bei  einer  allgemeinen  Regel,  für 
die  eine  so  ausgedehnte  Erfahrung  spricht,  Ausnahmen  aufeu- 
stellcn.  Wir  wollen  mit  Hrn.  Trousseau  erst  versuchen,  dieje- 
nigen Zustände  zusammenzufassen,  in  welchen  bei  Kindern  die 
Blasenpflaster  nachtheilig  wirken  würden;  daraus  könnte  sieh 
dann  ergeben,  wo  sie  anzuwenden  sein  möchten.  ZuTÖrderst 
müssen  wir  bemerken,  dass  der  allgemeinen  Erfahrung  nach  die 
Zufalle,  welche  die  Blasenpflaster  herromifen  können,  desto 
farchtbarer  sind,  je  jfinger  die  Kinder  sind.  Aber  auch  bei  Kin- 
dern über  das  zweite  Lebensjahr  hinaus  sind  die  Blasenpflaster 
zu  ftrchten,  wenn  der  Organismus  durch  irgend  einen  Einfluss, 
i*  B,  durch  eine  stattgehabte  Krankheit,  geschwächt  worden  ist 
Der  Grund  hieyon  ist  sehr  einfach ;  ein  kleines  Kind-  nämlich 
hat  überhaupt  eine  geringe  Widerstandskraft  gegen  feindliche  Ein- 

}  es  kann  der  eingreifenden  Wirkung  der  Ifittel  weniger 


widerslehen  and  wird  buh  das  Leben  noch  mehr  geechwicht,  lO 
iel  eine  nur  einigemiMeen  lebhafte  Reixang  hinreichend,  einen 
typhösen  Zustand  henrorsnrufen  und  wenn  sie  die  äussere  Harnt 
Bum  Sitze  hat,  Brjind  zu  erzeugen.  Es  hat  Falle  gegeben,  wo 
Blasenpflaster  bei  geschwächten  Kindern  einen  furchtbaren  Zn- 
stend,  ja  selbst  den  Tod  herbeigeführt  haben*  Man  muss  deoe 
nach  weniger  die  Jahre  des  Kindes  als  dessen  Kraftezustand  ins 
Auge  fassen,  bt  das  Kind  lebensfrisch  und  lebenskräftig,  so 
kann  man  schon  eher  wagen,  eine  Ausnahme  von  der  allgemeinen 
Regel  zu  machen,  wenn  man  glaubt,  yom  Blasen|rflaster  bedeur 
tenden  Vortheil  zu  ziehen;  aber  auch  dann  darf  man  sie  nicht 
zu  lange  lassen,  sondern  muss  sie  yiel  früher  wegnehmen,  weil 
die  Haut  des  Kindes  zarter  uod  feiner  ist  und  die  Absorption 
▼iel  ihitiger  und  schneller  geschieht,  als  bei  Erwadisenen. 


i^Hi^***«*« 


Mittel  gegen  den  Scheintod  Neugeborener. 

Wir  finden  in  der  AbeiUe  medieale  eine  Notiz,  aus  welcher 
hervorgeht,  dass  Hr.  Thues  folgende  Methode  gegen  den  Schein- 
tod der  Neugeborenen  mit  Erfolg  angewendet  hat:  Er  nimmt 
das  Kind,  taucht  es  abwechselnd  sehr  schnell  erst  in  sehr  war- 
mes und  dann  in  sehr  kaltes  Wasser  ein  und  wiederholt  dies 
mehrmals.  Er  rief  dadurch  ein  scheintodtes  Kind,  welches  Ter- 
-geblich  95  Minuten  lang  mit  allen  übrigen  Mitteln  behandelt  woi^ 
den  war,  wieder  ins  Leben  zurück.  Nachdem  diese  Eintauchungen 
8  Minuten  stattgehabt  hatten ,  fing  der  Nabelstrang  an ,  einiges 
Blut  Ton  sich  zu  geben  und  das  Antiitz  des  Kindes  bekam  eine 
otwas  bessere  Färbung.  Bei  fortgesetzten  Eintauchungen  schienen 
beim  Kontakt  des  kaltra  Wassers  die  Glieder  sich  etwas  tusam- 
menzuziehen,  und  es  begannen  sehr ,  schwache  Athmungpibewe- 
gungen  sich  einiusteUen;  bei  jedem  neuen  Wechsel  der  Eintauchung 
mehrten  sich  die  Lebenszeichen,  bis  das  Kind  anfbg  zu  schreien. 
Kalte  Umschllge  auf  den  Kopf  und  ein  Kljstier  Tollendeten  die 
Belebung. 


Fremde  Körper  in  der  Speiseröhre  bei  Kindern 

und  die  Folgen  davon. 

Ui  EdMmrgk  Medkal  imd  Swr^kal^Jourf^mi  ▼«n  Janiitr 
1849  finlen  wir  xuerst  einen  Ton  Hrn.  PateMon  vilgeUielltMi 
Fall,  der,  wie  wir  glekh  aekea  werden,  grovea  Intereaae  rerdient 
fiieidi  dacaaf  linden  wir  elna  aununariadie  Ueberaieht  mehrerer 
Fille,  w«  aich  swiachen  der  Speiaerölurt  nnd  den  Lnftw^iiifen  durch 
überaiion  afaa  abnormer  1Ieber|fang  gebildet  hatte*  Dieae  letitefe 
Uebenicht  tat  aigantlieh  ain  Anaivf  ana  dem  in  den  Arch*  ^dMdr • 
de  MSd.  Tom  Oktober  1846  befindlichen  Au&atze  des  Dr.  Vigla: 
Mtek  fur  ie$  commmmeaHons  aeeidenielie$  de  POesophage  atee 
Ut  Paumams  ei  les  ßronehee.  In  allen  dieaen  Fällen,  in  denen 
der  abnerme  Uebergang  dnrch  ülaeration  bewirkt  wurde,  ging  die 
Krankheit  Ton  der  Speiaeröhre  ans.    Hr.  Y.  bringt  dieae  Fille  in 

5  Kategorteen ,  je  nach  der  Hichtong,  wohin  die  Vlaeration  ron 
4er  Speiaerdhre  ana  aich  wendete,  nändich:  1)  Verbindung  der 
Spdserdhre  ail  einer  oder  mit  beiden  Lungen;  9)  mit  einer 
Pleura;  3)  mit  dem  rechten  Bronchus;  4)  mit  dem  Zellgewebe 
m  der  Nahe  der  Pleuren;  5)  Uebergang  aoa  der  Speiaeröhre 
nittelat  einea  daaelbat  befindlichen  fremden  Kirpera,  welcher  nach 
aniaen  hin  aich  Bahn  au  machen  atarebte.  Viele  von  dieeen  Fällen 
kanen  bei  Kindern  ror,  beaendera  die  der  letateren  Kategorie* 
Wir  wollen  die  hier.Ton  Vigla  aufgeatfiUen  Falle  kuxs  mii«^ 
ibeilen,  ao  weit  aie  una  intereeeiren. 

1)  Einige  Kinder  i^iolten  mit  Gruhalmen  in  der  Weiao,  daaa 
lie  eine  Graaapltso  in  den  Msad  nahmen,  um  an  Teranehen,  ob 
iie  gewiaae  Worte  aprechen  konnten,  ohne  daa  Graa  hinunter  in 
Khbufcen*  Ein  Burache,  10  Jahre  alt,  acUnckte  dabei  die  Qng* 
fpHae  Mnunter,  Ttrlor  aeglekh  die  8timdM  und  war  dem  Br^ 
lüden  nahe.  Alle  Veitnehe,  ihn  dahin  lu  bringen,  die  Graa- 
•pÜM  wieder  laManatoaeen,  waren  TorgebUch;  die  Bratiekungaan« 
HHe  lieaaeA  awir  mit  der  Zeit  nach,  aber  du  beaehwerliche 
iihmcn  Terblieb  und  am  folgenden  Tage  trat  Fieber,  Huaten, 
Bhrtepeien  ein«    Eine  aehr  ernstliche  Behandlung  beaeitigte   iwar 

6  erale  drohend«  CMahr^  aber  ui  7»  X«g:o  bildeto  akh  swiachen 


der  6.  and  7.  Rippe  eine  eigroeee  Geschwulst,  welche  hefttgeii 
Schmers  Temrsachte;  es  bildete  sich  daselbst  ein  Ahszess,  der 
sich  am  13.  Tage  öffnete  und  ans  weichem  yiel  Eiter  und  end- 
lich die  Grasspitie  aastrat  Der  Barsche  genas  roQstandig  und 
es  bleibt  im  Zweifel,  ob  die  Grasspitae  in  die  Speiseröhre  oder 
in  dieLoftröhre  gekommen  war.  Hr.  Labath,  ron  dem  der  Fall 
herrührte,  war  ersterer,  Vigla  war  letiterer Meinong ,  weil  dar 
Abszess  an  der  linken  Seite  S  Zoll  unter  der  linken  Biwstwane 
sich  geöffnet  hatte. 

i)  Ein  6  Monate  altes  Kind  Terschlackte  eine  Grashafanspitee, 
womit  es  spielte.  Heftiger  Hasten,  der  eintrat,  bewirkte  in 
Folge  der  Hachein,  womit  der  Halm  besetit  war,  weder  «in 
Aof  -  noch  ein  Absteigen  desselben.  Am  hinteren  Theile  der  Brut 
trat  eine  starke  Entaandong  ein,  es  bildete  sich  nahe  der  5.&ipfe 
ein  Abszea9,  aas  dem  der  Grashalm  aom  Vorschein  kam. 

S)  Ein  1  Jahr  altes  Mädchen  Terschlackte  einen  Grashalfli, 
den  es  in  den  Mond  genommen  hatte;  heftiger  Hnaten  folgte« 
Am  IS.  Tage  erbrach  die  Kranke  einen  sehr  übelriechenden  Biter 
and  bekam  an  demselben  Tage  eine  Geschwulst  an  der  rechten  Seite 
nahe  der  oberen  Rippe.  Es  trat  Schwappang  ein;  der  Wnndarst 
öffnete  den  Tomor  and  mit  dem  Eiter  trat  die  Grashalmspitae  h«r- 
aas;  Loft  trat  bei  der  Aihmang  zur  Oeffnang  hinaas;  das  Kind 
wurde  geheilt. 

Viel  interessanter  ist  der  erwähnte  von  Petersen  mttge- 
theilte  Fall.  Ein  kräftiges ,  gesundes ,  lebhaftes  und  kluges  Mäd- 
chen von  5 — 6  Jahren  spielte  im  November  1647  mit  einigeoi 
Nürnberger  Spielzeug.  Dieses  Spielzeug  stelle  eine  Art  newilber- 
nes  Theeserrife  dar,  und  die  Kleine  nahm,  eines  Ton  den  Schli- 
chen in  den  Mund  und  schluckte  es  in  Folge  eines  Stosses,  den 
es  zufällig  Ton  einem  anderen  Kinde  bekam,  nieder.  Ersehreckt 
lief  das  Kind  zu  den  Eltern,  die  sogleich  einen  Wundarzt  in  der 
Nähe  holen  liessen;  ehe  dieser  kam,  hatte  sie  schon  einmal  aldi 
erbrochen.  Er  untersuchte  genau  den  Rachen  und  den  Sichliind 
und  da  er  darin  nichts  fand ,  so  gab  er  dem  Kinde  ein  Brechmit- 
tel, welches  schnell  wirkte;  dann  moaste  sie  yiel  Theo  triaken 
und  bekam  etwas  Brod ,  welches  sie  anscheinend  dine  dHe  Schwie- 
rigkeit Torschluckte.  Gegen  Abend  sagte  die  Kleine,  daaa  ale 
eben  das  Schälchen  niedergeschlackt  habe,  denn  sie  habe  g«is 
dentlich  dasselbe  abwärts  sich  bewegen  gefühlt.  Sie  brachte  eine 
vnrubige  Naicht  zu,  erwachte  am  Mmrgea  ndt  etwac  Beb#r  vnd. 
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mklltb  90  melMrere  Tage.  Sie  klagte  Jedoeb  niemab  über  SchmeM 
n  Hilae  oder  iber  die  geringste  Beschwerde  beim  Sciiliickett* 
Nir  eine  geringe  Empfindlichkeit  in  der  Magengegend)  welche 
■aa  der  Cregenirart  des  fremden  Körpers  in  diesem  Organe  in- 
MM,  indem  das  Schilehen,  wie  man  glaubte,  ans  einem  Amalgam 
vea  Utk  und  etwas  Arsenik  bestand.  Indessen  wurde  das  Kind 
TM  illett  Symptomen  bald  befreit  und  blieb  4  Monate  gan«  wohl; 
n  var  mv&tMr,  ging  nach  der  Schule,  ass  wie  gewöhnlich  und 
aicht  daa  Geringste  war  an  ihr  wahrennehmen;  jedoch  war  das 
Scfcilchen  nicht  abgeffihrt  worden.  Am  32.  Februar,  also  fast 
4  Monate  nach  dem  Niederschlucken  des  Schalchens ,  bekam  daa 
Kind  einen  Anfall  Ton  Krup,  wie  es  schien  in  Folge  einer  Ei^ 
kdtmg  am  Abend  Torher;  es  war  starkes  Fieber  Torhanden.  Bln^• 
cgei  an  den  Hals,  ein  Brechmittel,  ein  warmes  Bad,  ein  Blasen- 
platter beseitigten  die  Hauptsjmptome.  Am  folgenden  Tage  aber 
kasKeta  und  erhrach  die  Kleine  Alles,  was  sie  niederschluckte.  Man 
erkannte  dendlch,  dass  eine  gewisse  Stelle  am  Halse  War,  die, 
▼eaa  sie  Ton  Flüssigkeit  berfihrt  wurde,  den  Husten  und  dasBr- 
biechen  enamgte.  Dabei  war  der  Puls,  obgleich  das  Athmen  jetst 
ToUstindig  frei  war ,  immer  noch  häufig  und  die  Haut  heiss.  Eine 
genaue  Untersuchung  des  Schlundes  ergab  nichts.  In  einer  Kon- 
raltation  hielt  man  die  Ueberzeugung  fest,  dass  die  Symjitome 
entweder  von  einem  ddematösen  Zustande  der  Stimmritze,  von 
VIserrtion  des  Oesophagus  selber  oder  von  dem  Festliegen  des 
fremden  Körpers  im  unteren  Theile  des  Schlundes  oder  der  Spei- 
lerihre  herrihren  müsse.  Es  wurde  endlich  eine  Röhre  in  den 
Oesephagoa  eingeführt,  diese  drang  leicht  ein,  bis  sie  zu  einem 
gevissen  Funkt  kam ,  wo  sie  durch  etwas  aufgehalten  wurde,  und 
all  man  nun  weiter  drang,  kam  Luft  aus  der  Röhre.  Dieser  Um- 
stand machte  die  Diagnose  etwas  klarer.  Es  war  höchst  wahr- 
scheinlich eine  Oeffnung  zwbchen  der  Speise-  und  Luftröhre  Tor- 
banden,  ob  aber  in  Folge  einer  einfachen  Ulzeration  oder  in 
Felge  des  blosen  Druckes  vom  fremden  Körper,  liess  sich  nicht 
eatscheiden.  Unsererseits  liess  sich  nichts  Anderes  thun,  als  die 
Krifte  des  Kindes  aufrecht  zu  erhalten  und  die  Reizung  zu  mindern, 
lo  dieaer  Ahsicht  gaben  wir  dem  Kinde  nährende  Kljstiere  mit 
kleinen  Quantitäten  Morphium;  sie  konnte  nicht  das  Geringste 
eisen  oder  trinken.  AnOnglich  schien  die  Ernährung  von  diesen 
kräftigan  Kfyatieren  bewirkt  zu  werden ;  dann  aber  magerte  daa  Kind 
iby  wurde  immer  schwächer  und  acfawächer  und  starb  Yollkommea 


«mlidpft  am  90.  Mars  1848»  gerade  S6  Tage  nach  dem  KnqMO&lle 
und  fast  &  Menate  nach  dem  YerecUnckeii  des  fremden  KSrpen. 
AU  man  dai  Kind  geöffnet  hatte ,  fand  man  den  fremden  Kdip«r 
fesbiUend  xwiechen  der  Speiserohre  und  der  Lnftrohre  nnd  twir 
etwa  5  Zoll  abwärts.  Der  obere  Theil  der  Luftröhre  war  geeiaJ, 
dier  weiter  nach  unten  xcigte  sich  eine  spaltenartige  Oeffniu|[, 
die  mit  der  Speiseröhre  kommuniairte.  Die  geschwMge  Spalte 
war  etwa  1^/^  Zoll  lang  mit  entxündeten  Rändern,  die  SchleiM- 
haut  um  den  fremden  Korper  herum  war  mehr  oder  minder  eat- 
iflndct,  das  Schälchen  sass  in  der  Speiseröhre  fest  aiagekeilt  und 
iwar  mit  seiner  Höhlung  nach  oben,  so  dass  es  daa  Lumen  der 
Speiseröhre  ganz  ausfällte  und  dass  alle  Flüssigkeit,  welche  tsd 
oben  hinein  gelangte,  nicht  in  den  Hsgen  konnte,  sondern  gegen 
die  Fistel  in  der  Luftröhre  hintröpfelte  und  folglich  jedesBsl 
Husten  erregte;  der  eine  Rand  des  Sch&lrhens  hatte  die  Dlaert- 
tiai  nach  der  Luftröhre  zu  dadurch  bewirkt,  dass  er  mit  seiacr 
Kante  dagegen  stiess.  Zu  bemerken  ist  noch,  dass  daa  Innere 
des  Schälchens  mit  einer  weissen^  kreidigen  Schicht  überzogen  wsl 
Hätte  der  fremde  Körper  früher  diese  Lage  gehabt,  so  würde  min 
sicherlich  bei  dem  angewandten  Verfahren  sich  nicht  haben  beruhigen 
dürfen,  sondern  hätte  möglicherweise  das  Kind  retten  dürfen  aaf 
einem  der  folgenden  3  Wege :  1)  durch  Einführung  einer  langen 
Schlundzange ,  um  den  fremden  Körper  zu  fassen  und  ihn  heraus- 
zuziehen ;  i)  oder  den  Speiseröhrenschnitt  zu  machen  oder  endlich 
S)  das  NiederstosBcn  des  fremden  Körpers  in  den  Hagen  au  yer- 
suchen.  Es  wären  freilich,  namentlich  die  beiden  letzten  Wege^ 
mit  yielen  Gefahren  Terknüjtft  gewesen,  aber  auch  Rettung  konnte 
möglicherweise  geschehen. 


Ein  neues  Terfahren,    Gefässmnttermäler    zu 

entfernen. 


Herr  ChristopherB  beschreibt  in  der  London  Medical  Ga" 
%eti9(Jh%.  1848,  S.  9S5)  folgendes  Verfahren,  das  uns  aber  nicht 
Bea  eracheint.  Er  nimmt  einen  starken  weissen  Seidenfaden,  den 
er  %wr  Hilfte  mit  Tinte  sehwint.  Diesen  Faden  zieht  er  dvrcli 
eine  Nadel  und  schiebt  diese  so  weit  hinanf ,  diss  der  Ftden  dop- 
pelt Hegt,  nämlich  die  weisse  Hilfte  neben  der  schwanen.  Dann 
itiekt  ff  die  Nadel  unter  der  Geschwulst  dnreh,  dnrchschneidot 
den  Faden  und  bindet  den  schwanen  Faden  auf  der  einen,  den 
weissen  anf  der  anderen  Seite  fest  in,  so  dass  der  Tumor  rollkom- 
nen  abgeschnürt  wird. 


Gleichzeitiges  Yorkommen   der   Pocken    und    des 
Scharlachs,  so  wie  fiber  Koexistenz  anderer  akuter 

Exantheme. 


,Jbk  den  letiten  eilf  Jahron,  sagt  Hr.  Dr.  Harsden,  Ant 
Ml  Pockenhause  lu  London  (in  den  Medie.  jekirurg.  TranM- 
•cliona),  habe  ich  Im  Pockanhospitale  bei  sieben  Personen  das 
^nchseitigo  Auftreten  der  Pocken  und  des  Scharlachs  an  beobacb- 
tia  CSelegenhoit  gehabt  Diese  sieben  Knnke  kamen  aus  rer- 
iddedenca  Ctogenden,  noch  mehr,  alle  jene  FiUe  ereigneten  sidi 
ädil  zu  deraolban  Zoit ,  iondem  in  ziemlich  bedeutenden  Zwi- 
MkenvlMMB  und  lu  Zeiten,  wo  kein  anderer  Fall  Ton  Scharlach 
vwkaa»   IM  4or  Aufnahwo  boten  licb  nur  die  Syaplomo  dor 
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Vtriola  dar,  währeud  des  VerlaufeB  der  Krankheit  aber  gesellte 
sich  iwischen  dem  vierten  und  achten  Tage  des  PockenansscUa- 
gea  das  Scharlachexanthem  hinzu.  Da  wir  die  Dauer  des  Inka« 
bationsstadiums  beider  Exanthem^  kennen,  welche  ffir  die  Pocken 
14  Tage,  für  den  Scharlach  5  bis  9  Tage  betragt,  so  musste 
man  hieraus  schliessen,  der  Keim  zum  Scharlachfieber  sei  gegen 
Ende  des  Inkubationsstadiums  der  Pocken  aufgenommen  worden. 

Alle  Kranke,  ohne  Ausnahme,  boten  die  charakteriatischen 
Vorboten  des  Scharlachs  dar,  das  Exanthem  unterschied  sich  aber 
merklich  Ton  der  Roseola ,  die  häufig  dem  Ausbruche  der  Blattern 
Toriiergeht  und  auch  von  jenem  Erythem  Ton  rosenrother  Farbe, 
welches  sich  bei  längerem  Aufenthalte  in  Hospitälern  lu  ent- 
wickeln pflegt;  mit  einem  Worte,  es  war  ein  scharlachrother 
Ausschlag,  wie  er  dem  Scharlach  eigen  ist  und  den  ein  geübtes 
Aufe  mit  keinem  anderen  verwechseln  konnte.  Drei  jener  Kran- 
ken waren  nicht  yaccinirt;  sechs  waren  Erwachsene  und  der  sie- 
bente ein  Kind  yon  4  Jahren.  Drei  waren  männlichen,  vier 
weiblichen  Geschlechtes.  Bei  einem  bildete  sich  in  Folge  des 
Scharlachs  Anasarka;  bei  zwei  anderen  Anschwellung  der  Parotb 
und  der  Submaxillardrüsen.  Bei  allen  erfolgte  Desquamation^  die 
bei  den  Pocken  nicht  yorzukommcn  pflegt.  Alle  genasen,  obgleich 
einer  einige  Zeit  hindurch  in  der  grössten  Lebensgefahr  schwebte, 
mit  Ausnahme  des  kleinen  Mädchens  von  4  Jahren,  bei  dem  beide 
Exantheme  yielleicht  den  höchsten  Grad  der  Entwickelung  erreicht 
hatten,  welches  starb.  Sie  war  am  dritten  Tage  des  Ausbruches 
der  Variola,  deren  Pusteln  fast  konfluirten,  aufgenommen  worden 
und  nicht  yaccinirt  Die  Symptome  schienen  weder  gefahrdro- 
hend, noch  sehr  heftig  zu  sein,  als  am  dritten  Tage  nach  der 
Aufnahme  und  am  fünften  nach  der  Eruption  das  Fieber  sich  stei- 
gerte, und  an  den  beiden  folgenden  Tagen  ununterbrochen  zu- 
nahm. Um  diese  Zeit  stellten  sich  Halsschmerzen  ein,  die  Ton- 
sillen schwollen  an  und  die  Haut  ward  roth;  die  Zunge  war  in 
der  Mitte  weiss  belegt,  an  den  Rändern  roth  und  mit  rodienhei^ 
yorragenden  Papillen  besetzt,  die  unter  dem  weisslichen  Belege 
heryortraten.  Die  Hautröthe  stand  vier  Tage  und  yerschwand 
dann,  es  blieb  aber  eine  sehr  bedeutende  Anschwellung  der  Farotia, 
Submaxillardrüsen  und  des  Zellgewebes  in  deren  Umgebung  lurfick, 
so  dcss  die  Respiration  beträchtlich  erschwert  war,  tuaserdem  fand 
«tu  ämmrrt  scharfer  und  aehr  atinkender  Ausflnaa  tvi  der  Ktf« 


nd  ioL  Oknn  flatt    Sie  starb  am  dftan  Tag^e  nach  dem  Aas« 
kfäehe  des  Schariadu  und  am  17.  nach  dem  der  Pocken. 

El  ereignet  eich  trots  der  in  den  Londoner  Hospitälern  herr- 
fdenden  Vorschriften  sehr  oft,  das»  in  das  Fieberkrankenhans 
Kranke  gesandt  werden,  die  sich  erst  im  ersten  Stadiam  der 
Variola  befinden«  Gewöhnlich  werden  sie  dann  nach  dem  Podten* 
kttpitale  geschalFt;  in  der  letzten  Zeit  war  dasselbe  aber  soüber- 
flUh,  dus  man  eine  Anzahl  leichter  Pockenkranker  in  der  ersteren 
AoitaU  lassen  musste.  .  Unter  diesen  kamen  ebenfalls  drei  Fille 
Tor,  wo  das  Scharlach  und  die  Pocken  gleichzeitig  nebeneinander 
Terliefen. 

Dass  swei  so  wichtige  Krankheiten  zu  gleicher  Zeit  den  Or- 
polsmus  heimsachen,  ist  eine  seltene  Erscheinung  und  hat  wohl 
Hnnter  bewogen,  sich  so  energisch  gegen  die  Möglichkeit  einer 
folchen  Komplikation  auszusprechen.  Als  Beweis  fügte  er  hinzu, 
das8  der  Verlauf  der  Inokulation  gestört  werde,  wenn  man  dieselbe 
IQ  einer  Zeit  vollführe,  wo  der  Organismus  dcm'Maserngifte  aus- 
gesetzt sei,  während  nach*  dem  Verschwinden  der  Morbilli  die 
laokulation  ihre  gewöhnlichen  Stadien  ohne  Störung  durchmache. 

Ohne  Zweifel  sind  die  Beispiele,  wo  beide  Affektionen  bei 
denselben  Indiyiduen  gleichzeitig  auftreten,  selten,  aber  es  gibt 
keine  Regel  ohne  Ausnahme  und  die  Ausnahmen  gehören  hier 
nicht  zu  den  Seltenheiten.  Delagarte  in  Exeter  hat  einen 
Fall  mitgetheilt,  wo  Pocken  und  Masern  nebeneinander  Terliefen 
{Lond0n  med.  ehir.  TransacU  XIIL  p.  166);  M' Bride  führt 
mehrere  analoge  Fälle  an,  die  er  in  Dublin  während  einer  Ma- 
•cmcpideraie  im  Findelhause  beobachtete.  (^PracHee  of  pkysic. 
U  IL  p^  11^);  Leese  erwähnt  einer  ähnlichen  Beobachtung 
(teiK.  wnd  pkifMie.  Joum.  U  IV.  p.  S9.)  und  Tracy  zweier 
anderer,  wo  in  der  einen  die  Masern  während  der  Inokulation, 
in  der  zweiten  im  Verlaufe  einer  gewöhnlichen  Variola  aus- 
brachen {M^d.  and  pk^s.  Joum.  i.  UL  p.  572.).  Zwei  Fälle  der 
Art  werden  im  Berichte  des  Uew-Town  DUpentary  in  EdMurgh' 
(EdM.  med.  tmd  mrg.  Jonm.  I.  XV.  p.  314.)  mitgetiieilt;  in 
de«  einen  brachen  die  Hasern  am  fünften  Tage  der  Pocken  her- 
vor und  beide  Exantheme  Terliefen  ganz  normal;  im  zweiten  ge- 
teilten eich  die  Pocken  am  dritten  Tage  zu  dem  Masemansschlage, 


4er  noch  zwei  Tag^e  steheB  blieb.  Auch  im  Kiiiieih«ipitale  ii 
Paris  sind  einige  Falle  der  Ali  beobachtet  worden.  (GmutU  äe$ 
HöpUaux.  I.  VIIL  p.  34.) 

Das  gleichseitige  Anftreten  der  Knbpocken  md  Hasen,  fie 
ganz  ungestört  yerliefen,  ohne  gegenseitig  einen  Binfinss  auf  ein- 
ander  an  äussern,  ist  von  Gilder  tiefflieh  gesdiiUkrt  voidtn 
(Landam.  med,  ekirurg.  tran$*  I.  XiL  p.  186.) ;  seitdeM  sind  ia 
den  Jovrnalen  mehrere  Falle  bekannt  gemacht  worden,  «nd  ick 
selbst  habe  zu  wiederholten  Malen  die  achten  und  die  Enhpockea 
nebeneinander  ganz  normal  Terlaufen  sehcD,  obwohl  gewöhnlich 
der  Verlauf  der  Vaccine  gleich  nach  dem  Ausbruche  der  äekten 
Pocken  unterbrochen  wird.  In  Frankreich  hat  man  Tor  mehreren 
Jahren  (ßecueil  piriod.  de  la  SoeUU  de  mdd,  de  Pmie  U  VIIL 
p,  359.)  und  noch  ganz  tot  Kurzem  (Gazeiie  des  Hdpiimuf  L  VIIL 
p*  34.)  mehrere  Beispiele  ron  gleichzeitigem  Anftreten  der  Hasern 
und  des  Scharlachs  beobachtet.  Dasselbe  gilt  Ton  der  achten  and 
der  Kuhpoeke.    (^Londim.  med.  Gas.  ^  IL  p»  663.}. 

Was  das  gleichzeitige  Bestehen  des  Scharlachs  und  der  Pe^ea 
anbelangt,  so  fehlt  es  gleichfalls  nicht  an  Beispielen.  &  will 
Gregory  (Encyclop.  of  praci*  Med.  V.IIL  p.744.)  mehrere  an- 
zweideutige  Fälle  Ton  gleichzeitigem  Auftreten  der  Pedcen  und  der 
Scarlatina  anginoea  beobachtet  haben;  ebenso  Williams  und 
Dessestart  (Oft  tnorbid  Poisons.  T.  I.  p.  211.);  endlich  findek 
man  in  der  englischen  Lancet  (7.  //.  p.  446.)  eine  Beobachtmi|[9 
wo  Scharlach  mit  Pocken  komplizirt  waren.  Im  DteHomunre  de  IM* 
sagt  der  Verfasser  des  Artikels  Variola,  wo  er  toa  de«  Ken- 
plikationen  der  Pocken  spricht :  „Die  Pocken  können  infnllig  sich 
mit  den  Masei»,  dem  Sdiarlach  und  noch  häufiger  mit  der  Far- 
pura  haemorrhagica  kompUziren.''  Aach  Rajer  führt  an  (fis- 
hdies  de  la  peau)  daes  die  Pochen  mJA  den  llasem,  dsaa  Seher- 
Ifich,  der  Purpura,  kom^izirt  Terlaufen  können.  Jm  Reetteii  piried. 
de  ia  SoeiM  de  mdd.  de  Paris  (F.  VI.  1799.)  finden  sich  drii 
Fälle  der  Art  Ton  Vieusseux  beschrieben,  in  itrGaBeiie  mdd. 
de  Park  (1837^  ein  Fall  Tom  iUHenischen  Ante  Spadafora 
und  noch  riele  andere  in  anderen  .friM^isehea  Zritsehriften« 


lieber  die  Haadhabang  und  Behandlung  «cheintodt 

geborene?  Kinder. 

Ueler  den  Scheintod  neugeborener  Kinder  und  über  die  Be- 
hanflüng  derselben  ist  in  neuerer  -Zeit  so  yiel  geschrieben  wor- 
den, dass  es  ktum  noch  nöthig  bt,  den  Gegenstand  weitläufig 
n  erörtern;  man  weiss  jetzt  die  yerschiedenen  Arten  des  Schejn- 
todi  liemlich  genau  von  einander  zu  unterscheiden  und  man  weiss 
aucb,  welche  Behandlung  jeder  Art  gebührt.  Dennoch  aber  giebt 
ei  Tiele  Punkte,  namentlich  in  dem  praktischen  Theile  dieses  Ge- 
genstandes, die  henrorgehoben  werden  müssen,  weil  sie  gewöhiv- 
lick  fibergangen  werden.  Besonders  sind  gewisse  praktische  Winke 
iiber  die  Anwendung  des  Stethoskops  und  des  Lufteinblasens  noch 
wkr  nothwendig.  Aus  einem  vor  uns  liegenden  Werke  Ton 
M^CIintock  und  Hardy,  (Pratical  obsertaiions  by  iTCUniock 
«atf  HMtdffy  p.  350 — 360)  entnehmen  wir  folgenden  Auszug : 

Wenn  ein  Kind  gleich  nach  der  Geburt  kein  Zeichen  des 
Lebens  gewihrt,  nfimlich  weder  Athmungsbewegung  noch  hrgend 
eine  Muskelkontraktion,  so  entsteht  sogleich  die  Frage:  ist  das 
Und  voUkemnen  für  todt  zu  erachten  oder  kann  man  hoffen,  es 
wieder  zu  beleben?  Auf  diese  Frage,  die  so  sdiwierig  scheint, 
tttworten  wir  <Ane  Z6gern,  dass  eine  stethoskopische  Untersuchung 
'es  Kanens  Tollkommen  Auskunft  zu  geben  termag,  denn  wir 
bsben  sehr  viele  Kinder,  die  bei  der  Geburt  anscheinend  ganz 
tolt  waren,  lum  Leben  wieder  erweckt  werden  gesehen,  naehdem 
tefh  du  Stethoskop  nech  etne,  wenn  auch  schwache  Herzpnlsa- 
tien  ermütelt  worden  war.  Diese  schwache  Herzpulsation  ist  in 
itUen  FMen  nur  noch  das  einsige  Zeichen  eines  da  seienden, 
•bvfU  last  bis  auC  dtsAeusserste  zurfickgedrfingten  Lebens.  Wir 
veüen  hier  nleht  sagen,  welchen  Blnfluss  diese  Ermittelung  auf 
Ae  HttsMstui^  des  Antes  hahen  werde ,  aber  das  dürfen  wir 
▼eU  sagen ,  dass  diese  Wahmehnung  der  Herzpulsation  für  ihn 
«ttt  gewisseai  OMt&nden,  wo  Tielleicht  das  Kfnd  als  Tolikommen 
Mt  eiachlst  wird^  eise  Emrathigiing  sein  ntsse,  Biclit  aftsulasss« 
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in  der  iussenten  AnstTt ngong,  dts  Leben  des  Kindes  sa  enrecken 
und  XU  heben«  Viele  Kinder,  bei  denen  die  Atbmnng  eine  lange 
Zeit  Tollkommen  gehemmt  war,  sahen  wir  wiederbelebt  werden; 
niemals  aber  sahen  wir  einen  einxigen  Fall  von  Wiederbelebnogi 
wo  keine  Spur  Ton  Henpnlsation  im  neugeborenen  Kinde  la 
hdren  war.  Wir  dürfen  wohl  behaupten,  dass  der  Fall »  wo  der 
Geburtshelfer  ein  neugeborenes  Kind  als  todt  bei  Seite  legte,  du 
dann  Ton  selber  wieder  zum  Leben  kam,  sich  nicht  ereignet  ha- 
ben würde,  wenn  der  Arzt  das  Stethoskop  gebraucht  hätte.  Wir 
wollen,  indem  wir  auf  das  Stethoskop  aufmerksam  machen,  uns 
nicht  anmassen,  damit  eine  Neuerung  einzuführen;  wir  wollen 
diejenigen ,  die  ein  scheintodt  gebornes  Kind  nicht  eher  für  völlig 
todt  erklaren,  als  bis  Zeichen  Ton  Fäulniss  eingetreten,  ron  die- 
sem ihrem  Verfahren  nicht  abirren,  aber  wir  dürfen  wohl  sagen, 
dass  wir  die  Ueberzeugung  hegen,  man  werde  diejenigen  Kindfr 
nicht  wieder  erwecken,  bei  denen  durch  das  Stethoskop  kein  Zei- 
chen von  Herzpulsation  wieder  hörbar  ist. 

Die  scheintodt  zur  Welt  kommenden  Kinder  zeigen  bekannt- 
lich ein  sehr  verschiedenes  äusseres  Ansehen;  diese  Verschieden- 
heit  ist  abhängig  von  dem  Grade  und  der  Art  der  Störung,  wel- 
che die  Lebensfunktionen  erlitten  haben.  Fassen  wir  den  Gegen- 
stand nicht  vom  physiologischen,  sondern  nur  vom  praktischen 
Standpunkte  auf,  so  können  wir  2  Klassen  aufstellen.  Erste 
Klasse:  das  scheintodte  Kind  ist  bleich  und  vollkommen  welk; 
die  Augen  sind  geschlossen;  alle  Muskeln  sind  erschlafft;  die 
Gelenke  sind  sehr  biegsam  und  man  kann  den  Finger  dem  Kinde 
in  den  Schlund  führen,  ohne  irgend  einen  Widerstand  za  finden. 
Es  ist  das  Bild  der  Synkope,  das  wir  hier  aufstellen,  sein  Charak- 
ter ist  ein  Hangel  oder  ein  Fehlen  der  Lebenskraft,  und  die  hie- 
her  gehörigen  Fälle  sind  die  übelsten.  Zweite  Klasse: 
das  scheintodte  Kind  zeigt  ein  durchaus  anderes  Ansehen :  *  es  ge- 
währt das  Bild  der  Kongestion  nach  dem  Gehirne  oder  der  Apo- 
plexie; der  Körper  des  Kindes  ist  änsserlich  voUer,  gkichsam  strotzen- 
der und  die  Haut,  besonders  im  Antlitz  und  im  Halse,  hat  eine 
roihe,  etwas  bläuliche  Farbe;  die  Augenlider  stehen  offen,  die 
Angäpfel  stehen  hervor  und  ihre  Bindeh|iut  ist  mehr  oder  minder 
geröthet;  die  Glieder  sind  selten  sehr  beweglich»  die  Modiehi 
aind  nicht  welk,  solidem  mehr  gespannt  Die  hioher  gehörigen 
Jörnen  entspringen  hänfig  ans  den  VmschaünuignB  im  Bdftf 


MS 

Aittalil  iltr  NAl»«b€ha«r,   oder  wenn  bei  der  Gelnrt  bald  naeli 
itm  AmetrRte  des  Kopfes  es  lange  währt,    ehe  der  Rumpf  folg^ 
Wu  Bna  die  BehanJHang  der  scheintodt  gebomen  Kinder  betriffl^ 
10  ist  die  Bespreng^g  des  Antlities  mit  Italtem  Wasser  gew5hn- 
Keh  ein  se'ir  wirksames  Mittel,  die  Athmvngsmnskeln  zur  ThStig* 
bit  ansnrefsen,  nnd  die  Empfindlichkeit  m  erregen.    Dieses  Vi^ 
tel  jedoch  darf  nicht  mehr,  als  ein  bis  zweimal  Tersncht  werden, 
weil  es  ein  zu  deprimirendes  ist;  ans  diesem  Grunde  passt  es 
SBch  nicht  besonders  in  die  Formen  der   ersten  Klasse.    Es  gilt 
»eh  als  eine  Vorschrift,  die  Verbindnng  zwischen  dem  Kinde  nnd 
dem  Mutlorknehen  nicht   eher  zu  Idsen,   als  bis  die  Pulsationen 
im  Nabelstrimge  anfgehdrt  haben ;    es  ist  femer  gelehrt  worden, 
unter  gewksen  Umstinden  nach  der  Dvrchschneidnng  des  Nabel- 
stranges wüB  4eB  am  Klndo  ansitienden  Ende  3  bis  4  Drachmen 
Blat  aiisiiesson  in  lassen»    Die  beiden  Vorschriften  passen  jedodi 
kesonder»  ftr  die  Pennen   der  %  Klasse;   bei  den   apoplektlsch 
MickelBondeB  Klndeni  wirken  sie  rortreflich;    das  Blotlassen  be- 
senden ondedigt  das  Nerrenejstem   seines  Druckes  und  hat  ge- 
wflmllch  oIb«  eintretende  gr5ssere  Lebendigkeit  zur  Folge.    Konn- 
ten wir  unter  solchen  Umstinden   gar  kein  Blut  oder  nicht  Blul 
^ug  aiu  dem  Nabelstrange  aUassen,  so  setzten  wir  einen  Blut- 
egel an  die  Schilfe  des.  Kindes  und  zwar  mit  grossem  Nutzen. 
War  die  Nabels^ur  lange  genng,  um  das  Kind  in  ein  warmes 
Bad  legen  zu  können,  so  wendeten  wir  dieses  an,  beyor  wir  jene 
dir^chnitlen.    Bin  bekanntes  Mittel  ist  das  Kletschen   auf  die 
Brust  oder  auf  den  Steise;  es  ist  dies  Mittel  aber  nur  ron  Nutien 
in  den  Fällen ,  wo  die  Unterbrechung  des  Lebens  gewissermassen 
■ur  eine  angenbliekUche  ist;  aber  ee  ihut  gar  nichts  in  den  Fil- 
len,   wo   die   Lebenskraft  bis   in  einem   Minimum   hinabgesun- 
ken ist 

Das  VotlialtenToii  Ammoniak  oder  anderen  fltchtigenReizndtteltt 
vor  die  Nase  Tormag  nur  dann  etwas  zu  leisten,  wenn  das  Kind 
einige  Biaathmungsrersuche  madit,  so  dass  diese  flüchtigen  Dinge 
aufgenemmen  werden;  ist  dies  nicht  der  Fall,  so  sind  sie  ohne 
Nullen.  Bn  Druck  mit  den  Binden  auf  das  Bpigastrium  und  auf 
db  Seitenwinde  der  Brust,  um  die  etwa  eingeathmete  Luft  aus 
den  Lungen  austreiben  zu  helfen,  unterstützt  den  Athmungsakl 
und  ist  daher  immer  dann  rorzunehmen,  wenn  dieser  Akt  sich 
einzaslaBett  keflttttl»  Bbe  eines  Ton  den  grnamilen  Mitteln  enge** 
xiLisat.  90 


ir«A^e|  ir4r^  iii  fs  ^n  Wichtigkeit,  da«  hüHn  im  HAim  mm 
SJdiUiqM  si^  befipeifi,  deir  ^a  Ewtritk  der  LqA  Teihkideni  •der 
fßpp  4i(B  Sliipttrme  ^eret^pfe«  i/kmlß*  Ct  •  t  d  i  •  a  eKpieUk  n 
di^MiW  Zwecke  ein  kleine«  Bni^Bkbeii  lieiBevMid»  dis  in  Stikr 
vi|i|ffr  eijttiiiteacbeii  seü^  jMidene  hakm  d«in  eine  kkine  Piuq« 
ni^l  eineiig  biegeamf«  Rohr  eq^faUea;  ndr  gehen  eher  den  Ce* 
himiff^  dei;  Il^ger  dea  Vonog.  SteUl  «ich  aaeb  dba  ehen  «rwlhatea 
Kit^lAy  n^49P  «iet  fia  bi«  iveiniai  ▼enmdi*  werdea  siad,  die 
J^ffi^a^g  eatwe^efy  gffi.  aicht  odeataii«  auf  eine  eiAr  aehracha  Weiae 
^g  M^  ap«a  maa  aw  kfiaalUiBheat  Beaiiirallea  achMüea,  fie  awa 
^l^  latara^Baipaea:  ananvendaai  «mpWlba  hal,  hik  antwadar  die 
n/iHisUcha  Raapir«tiofi  sich  vollkammain  aiagealeUt  hwk^  oder  his 
d««,#n|hijga  64tohea.  nMi  gftMUlBhek  Anfioraa  derfiaMhitiglt«! 
4ff^hp^,  d«|is  ^%  Lehen  laW^^mMa  a«l^aitr  habe^  Bio  hiaal^ 
ljch%  Athnimg  aoHi  mih  Iatosa«uaioa«i  gffechaban^  mit  auoi  eine 
Ifltf^i^  (fntaifbrfchpiig  difaea  CroapeaM  f|»  aaihaam  eaachtot  hal, 
lun,  iflLi  a«hmii.  ok  di^  MHhhfwi»  Toa;  laft  in  dia  Lwigaa  hüiga* 
laichl  hat»»,  da«  Kadi  xm  laapiiralfoi^aaaniiQgeiu  Eiaett>  lainalkfcaa 
KftthiQter  ^<»(  g^hH^^v  Dicha  hal'  ntft  gamihnlfek  aaaaBlaUaaea 
in,  d(e..  Mffgen  bfiantot»  9^  dieaeM  Zaraclwi  mi-  das  Bind  ift'  ein» 
h#fi|«piimfl  Lfge  getaadit»,  and  dte  Kaf&  eiaaa.  aaoh.  hintea  ge- 
h.eaiai,  dafaii  der  QMa  aiah  «Iraclrii,  dteia'  wiadi  dto  Bathetar  i» 
dWi^.WandigVphphea)  die  Uppea  laid»  Kaaealdchen  aaaaauaeage- 
cbpckt),  and  der  Kahlk<^  lagJieMl'  aaaft  nach,  dar  WariialaMe  aa 
gf^^f^j  vm  den  Batrin  Toalafl  iai  diA>  Baftrttra  wm,  haganaii- 
ge<%.  m^  ihrea  Uejbergaiig.  ia  die  Spoiaarihra  la  Terhitea^  ladaai: 
ilW  darieh  dea  Katheter  taft  ei»0ahkMa  wiadt,  wkd  glfcoch  daeanP 
ai|{'  da«*]  Epigaeldivn  aad:  die  ti^fm,  aiaft  gedsfieki,  aa»  die  Aaa* 
athawagaa anteastttaM*  I>ieaa« ganaa M aiaeirara^tadettbei  anachaa* 
Kindern  darin  seine  Schwierigkeit,  dass  es  nicht  gleich  galingt, 
den  Laftstrom  in  die  Laftröhre  Iiinabxaleitett  and  die  Aaflfflaag 
iwd:i^d4Baag  da«  Magen«  mit  Jbaft  «Of-  TatUadaili«  Ba  wird 
JÜfw.aoi»  be«t^a.  dadarch  Tenaiedan,  daas  man  eine. Hand,  «afi  dia 
BrjdierdWgagend  legSt^  aad  diQ  Slattnag  da«  Kopfaa  aadi  Laiyai 
aarjladert*  Wahrend  d#s  ImfMablaaan«,  da«  in  Naehahaiaag  dar 
natfivUahivn.  fteepiratioa,  iai  haaaan.  Zariscbanriaaieai  wiedaiialt. 
wiad,  mm  awia  genaii.  Acht  gehe»,  ohi  daa.Kind  aalhav  «aen« 
Allhai|iiigai«i«|iMh.m|^UU  Savie.dbl«Hge«ahieht,  «auai  nMüaagkich 
Mmd  ai^d  NasAi  ton-  jedeaiiD^ak  bebaiaa,  aaa  der  ünftiainaa 
voÄw  SlaWlt  »P  gawihrea«   Siaigo  hahaa  Tcala^m   daaa 
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IkbliNii  Air  Luft  iiaii  «Ick  entirefcr  einet  Heteei  Maeebilgfl 
MitiM«5  oiBT  MNh  imr  etnUetee-  Bteserokr  anwendeii  soUe;  fall 
«rtifiii  Mh  irMe  ü»  Luft  ff^f  aus  4er  nmg^ebtadiln  Afmoipbire 
giumwiUtt  eefti;  Im  lettVerei»  lUle  trifd«  derjenige,  der  äick  itn 
Wiitwlhii  kedlenl,  wir  4en  Hnnd  voll  nelitten,  und  de  darin 
•iaen  AngMiMlel!  enrinwn;  beide  Verfahmn^BWeisen  haben  die 
Abfttli,  n  Teiftüien,  daee  in  dieLnngen  dies  Kindes  mcbt  scbon 
ftadoHteiL«!!  Mneingetrlebentrerde,  was  docft  jedbnMis  geacbe«. 
hca  Mtt»,  wenn  der  Binblasende  ans  seiner  rolfcn  Bfttat  die  tco 
1km  elag eaIhmeCe  Lnft  in  die  Lnngvn'  des  Ehides'  hanclit.  In  de^ 
Hat  kai  die  AnwenAmg  dea  Blaserrfira  das  Meiste  für  sicA^ 
nfftrlMt  niailM^  kum  die  «MNfr,  i^otflV  Avfcnft^  t^öHrlrts  ge<^ 
IfMeH  wtrd^  sergflMg^  regnlM  werden ;  dann  wird  sie  etwas  ^r*- 
linil-,  ehe  sie  fn  dee  Kindes  Brast  tritt;  Mtten»  wM  sir  qaa^ 
iHatif  nnr  wenige  yen  der  ongf^endekr  atmo^pülrilckeil  Lutt  sldi 
interMheiden,  nnd  endlieh  ist  nicht  m  flrchten,  dass  die  Weidb» 
tbefla  dea  Kindes  in  der  Mondhdhle  yerietit  werden.  Unserer 
Erfahnng  infolge  müssen  wir  diese  Methode  gani  besonders  em- 
pfehlen, da  sie  niemals  Nachtheil  gebracht,  wohl  aber  manches 
Und  bereits  gerettet  hat«  Diese  künstliche  Einathmnng  beschien- 
aigte  jedesmal  die  Henthitigkeit,  wo  solche,  wenn  anch  nnr  sehr 
schwach ,  gleich  beim  Beginne  des  ManoenTres  vorhanden  war;  nie- 
sala  aber  stellt  diese  sich  wieder  ein,  wenn  sie  einmal  Toüstia- 
äg  anfgehdrt  hat  Die  Wlsderbelebnng  des  Kindes  aber  ist  keines- 
weges  als  eine  Folge  der  Steigerung  der  Henthitigkeit  an  betrachten, 
denn  in  vielen  Fallen  sahen  wir  den  Pnls  unter  der  kAnsUichen 
lUspiration  sich  verdoppeln,  aber  sobald  dieselbe  unterbrechen 
wurde,  schnell  wieder  abnehmen,  und  darauf  sich  wieder  erheben, 
sobald  in  dieLnngen  von  Neuem  eingeblaaen  wurde.  In  manchen 
FUlen  sahen  wir  dieses  8  Stunden  lang  oder  langer  wechsebweise 
eiatieten,  ohne  dass  inletit  das  Ziel  erreicht,  d.  h.  ohne  dass  das 
Kiad  sum  Leben  gebracht  wurde.  Man  darf  also  aus  der  xuneh- 
■Maden  Hinflgkelt  des  Henschlages  noch  nicht  schliessen,  dass 
iMM  Leben  gerettet  ist;  erst  wenn  andere  Zeichen  dain  kommen, 
ab  eine  mehr  natürliche  Farbe  der  Hant,  regelmissigere,  kriftigere 
nad  In  kurieren  Pausen  eintretende  Atlimungsbewegungen,  Zeichen 
vsa  Muskelrelibarkeit  in  Gesicht,  Cäiedem  u.  s.  w.,  so  dürfen  wir 
adk  demlicher  Sicherheit  den  Erfolg  als  einen  glücklichen  betrach- 
t««.  —  Mit  der  künstf  ichen  Binathmung  darf  man  im  Allgemeinen 
>idtt  eher  Mcklaaae n,  ab  bb  die  natürliche  sich  vollkommen  ein- 
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gttUllt  hat,  oder  Us  sie  mindesteiii  so  wtii  gAwumn  bt,  ml 
die  Fanktion  deg  Henene  in  deijenigen  Thikigkeil  sn  haheii,  n 
der  sie  durch  das  Torherige  EinUasen  der  LnngeB  erholenirorle&ist* 
Eigentlich  darf  man  das  Kind  nur  erst  dann  als  gerettet  betrackUa, 
Fenn  es  lant  schreit,  aber  auch  dann  mnss  man  noch  mit  hrifligeB 
und  stirkenden  Mitteln  fortfahren,  nm  das  Leben  in  nnterhaUea, 
namenüich  in  den  Fallen,  wo  das  Leben  durch  Sehwiche  bis  sa 
einem  Minimum  hinabgesunken  war.  Sobald  das  Und  aehreitn 
kann,  kann  es  gewöhnlich  auch  schlncken,  und  dann  gebe  man 
ihm  Ton  Zeit  au  Zeit  etwas  weissen  Wein;  ist  es  sehr  hinfiHIg 
und  schwächlich,  so  kann  man  ihm  auch  ein  Kljatier  mit  einigea 
Tropfen  Liquor  Ammonii  Bueemahu  oder  aramaiicms  beibringsBi 
Sehr  wichtig  ist  auch  bei  solchen  Kindern  die  Erhaltung  der  WtaM 
des  Körpera  durch  äussere  Mittel,  und  au  solchem  Zwecke  ist  dm 
Umhüllen  mit  weicher  Watte  besser  als  mit  Flanell,  weil  diessf 
au  irauh  ist 
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/  Abhafidlungenuful  Original^ 

Zur  Lehre  von  den  Yerkrummiuigeii  der  Wirbel- 
säole  besonders  zur  Feststellung  richtiger  Hei-» 
lungsgmndsätze    von    Dr.    M*    Oppenheim    in. 

Osterode. 

WfBn  nan  4tr  ilterui  CUnirgU  d«a  Vt nrwf  mtckt,  dMA 
ii»  fiel«  sehr  wickllge  Zwtife  d«nefteii  d«n  lof enaiBteB  Zimft^ 
kU«niy  1.  B.  dio  Henton  dM  Baiid«|rifUii  und  BrucMoktorfB,* 
te  Sitfai-  uid  BlatankniilEkeiteii  den  SleifiMtstin,  dl«  Kiioc1i»ih 
WUm  und  V^ireshagwi  din  BeisMlieni  übtrlaMen  htt,  io  gUi 
l^<itig«s  TagM  darstlbe  Vonmrf  avch  noch  in  gewiMem  Grad«* 
Wir  kekan  hier  die  Verkrümmiing^ii  der  Wirbelsiule  herrar*  Ga* 
•cUekt  ea  nicht  fui  inner,  dasa  der  praktische  Ant^  ireQ  er 
'•t  Stadiun  dieser  Uebel  Tamachlassig^  hat,  einen  jvgendlieheii 
Kranken  nit  beginnender  Schiefheit  der  Wirbekinle,  statt  selber. 
sa  ratken  und  in  helfen,  ohne  Weiteres  den  ersten,  besten  Or- 
kkapidiatan  fibanreisl?  „Das  Kind  ist  wirklich  schief;  es  ist 
&  k9iMe  Zeit,  dass  Sie  etwas  thnn.  Sie  nilssen  das  Kind 
Mgleiek  in  die  orthapidiache  Anstalt  senden;  ich  werde  Ihnen 
^ea  Brief  nitgeben«^^  —  Und  was  schreibt  der  Doktors  „Lieber 
loilega,  —  ich  habe  die  Ehre  Ihnen  das  Kind  neines  Freundes 
!•  sn  übersenden.  Ich  anpfähle  es  Ihrer  grdssten  Ffirsorge  A« 
*-  v*^  — >  Ba  ist  aber  weder  ron  Faststellnng  der  Heihregeln  die 
K«le,  nach  von  rfnar  genanen  Bmittdnng  der  Ursachen  nnd  ea 
^M  siA  dar  Ant  daher  anch  nicht  die  Fhige  anf ,  ob  er  nicht 
Niker  in  SMsde  sei,  dan  FaB  w  behanlaln,  den  Btem  4aa^ 
Xi.  laaa^  Bl 


aio 

Kindes  die  Kostspieligkeit,  der  Kuc  ijt  den  auf  Gevinn  bereclme- 
\m  ottlufadischen  AtMtaken  zu  eivpatfeii  und  dennock  fftilkUit 
dlnen  bessercfn  Erfolg  zu  erzielen  als  in  dieser.  Was  dfe  Ortli(»- 
piüsten  TonFach  betrifft,  so  afclin  sie  nicht  alle  auf  derjenifen 
Wflte  des  Wissens,  dass  man  zu  ihnen  Tolles  Vertrauen  hegtii 
kinn^  Es  gibt  noch  uatet  ibnoiv  walcke^  üb-  friher  Maschioen- 
baner,  Instrumentema^iet,  Satder^  Ksiier,  ImiAhnrj  Tani* 
leKrer  waren  und  nur  eine  sehr  geringe  Kenntniss  des  menschli- 
chen Körpers  haben  und^  denen  die  Aerzte  ihre  Kranken  anTer- 
traueit,  ohne  selber  iin  S^tande  zu  sein,  dte  Kur  mindestens  tu 

liJMHfalwllUwilll    Uli    lu  JxiLui-      l>ininniirmt  ^^■•^^^iiiaJiiilaM   Twn  TWrft 

tmwntsmMVMXwmKVMr  iKuu    Wir  vtFivuui       Af  ii' j viiiK  VII  Tn«mFVWSwwr    f  vu  m.  mvmm^ 

die,  eine- wlssensdiaftlicha  BiMung  genossen  haben,  yerdienen  auch 
nicSt  Tötfes  Yertratieii,  ^^\t  sie  ^($#bfiUlfclr  äüs  Elnseitf^ett  oAr 
aw  der  Sacht,,  durch  ungewöhnliche  Operationen  oder  Erfinduit- 
gen  sicli  einen  Ruf  itt  Vefsehäff^tf,  nie  Aikfl  g^hrtgen,  dfcn  FalT 
infMIngtft'  iA*  Vedrthtffefi',  tk  Vfsachto  desaelbs»  PP  endtlleh 
mä  riahtf«  ■eAv^fSghinMtza  Altzustelkn. 

Nirgends  hat  sich  dies  dftuULckaitf  gezeigt,  als  bei  den  Ver- 
krfimmungen  der  Wirbelsäule.  Man  unterscheidet  zwischen  An- 
fwikT44^Mt{innnm^§  tnä'trm§^i^'9mrä'*ifBmUmmmf4  KMtere, 
in  jf^hWtMm  fro-tlMhi.  IIab«l>  (Simii^ttlktotiHke)^  «Wdirei^ 
OMiMtlitki  mtni  üit  Siri«»  4tia*  WMeh  tnnielNii  #e wbi*  ii^ 
wft«fifi<ck«füi>«iiiiiii««gcli8labdjMrOMIwpidit  gAÜtai,  üMtm 
9Üß  etMsWfrzMifthei  der  «Mtorgfc  «benrbnai^  die  B^mkün^ 
mMigwi  4ag«^,  melslms*EiteiMlmvaftuNli»^  ißtwi&t  ffis  «Nw 
gMI  inrdifilB  «M^Mtv  der  CUruiipfi«  entivgtn  ilnd  dbr  AHHopl^ 
dl«  sJilh«irog«g«beii.  Wav  mwhoi'  die  (Mwftidlsitoti  mifr  ttesan 
B^toTietkrtHninngcn  f  Eisige  rom  ÜNien  kennen  Mchiv,  akr  die 
aheii  Sttiiaok',  ftrack-  Mid  Stüfo^iparafe ;  Aadare  ernlaatea  1U0» 
Heil^  ^on  der  fiymnnstifc,  vmr  gvWisse  ansckeinend  nioht  tkifcige 
Ihmkeln*  in  gröisere  Viitigbeit  1«  versetzen  und  wieder  Andere 
B«y  fon  der  soMnataneh  Mmbeldnicfaschneidmiig,  lan  amüBeinrnd 
abnotnen  Kontrakturen'  gnwisiier  IhisiDein  und  Sehneüt,  4enen  die 
l^kHMnmung  beigemessen,  wird,  zu  btfgegneiw 

fo  den  Mgienden  Bllttcrn  will  iok'^  geatilkt  auf  eigene  fut- 
sckul^fen,  mi  zeigen  mkli>  beniiheiiU 

ty  den-  die*  Angüidekurralameii  moi  Begelikacfatiieen  der 
Wtrbehilul»  tMht  ms*  dwaMini  SranUheÜminMiw  entspfingeis^ 

S>  dsse  Barier  det  WirBdUürptai  eomilUs  dt  fidnlhJiliMi* 
guMsstr  Budriln .  «M  «Übe»  iUlt  -idk  .DrsaiedM,  .w^nttm 


ik  Effekte  der  melir  olev    Minder   ailig«bildiijteii  traHkHiit 
find,  und  •  '  * 

S)  daee  ih  B^&andhing,  irie  sie  bis  hente  Mch  übenD  gel- 
tend ift,  eine  dtaKhaiiB  irrige  iet. 

Wetten  wir  itiförderst  einen  Blick  auf  da»  sogenanntem 
Pelt'iche  Uebel,  trelciies  als  die  Hauptorsacke  der  AngKlar«' 
bjphose  k^elrteblet  wird.  Man  hat  dieses  Uabel  ab  spentloM! 
larfes  befracMel  und»  ihr  die  tranmatlsohe  Karies  gegeiiAbei^eM 
•tdR,  dlejenigttf,  weleh«  durch  Stosi,  Dfadr  eder  gwetschtt^gf d«i* 
WWbdHlM'pep  IberbdgMIhiit  wird!)  to»  dieaev  letatmi  Kaniv  hiev 
Mit  die  Red«  Mttiv 

Was  aber  dle^  spanlana  Kades  der  Wirbel^  betrifl,  so'  li«|ffl 
ihr  dbalMr  ah  allfNlwhMrr  KraftkHeÜsmialand'  an  Gruidef  die» 
Ktiiea  kM  niii<  dta  lakaW  Amuaefno^  disaes  allgißnieiMn  Zualata«^ 
Ata.  Me  Ntftaf  «esasm  allgieniahieB  ZhisUndes  eagiht  sieb  biddr 
«»dar  Belraehtaqf  dai^  Brbcheiilingieft,  nnHer  valehen  dteKarias» 
4ch  eBtvfekeK  mi  mit  Aman  sie  bis  n  Ende  iMML  i^hi 
nifjt  alch  baaondM»*  Ik'  de«!  Jahren  atriadion  der  «rsteb  KÜn^ii^ 
aad  im  rah«lfelr  wd^^iaar  aebr  bei  ÜAsiban  als  bat>  MtdAaBf 
bei  deneli  mehr  seitfiche  oderBogenkrflmmungany  tan  dattenMoliß 
As  Bieiia  saim  wind,  rodroauaa».  S^nptiiDia  einai  allg'atteinen 
irttaUiddMit  treUi  snetataii^  das  Kind,  bia  dahin  immler,  wf*- 
geveekl,  apMldstig^  aU  gute»  Appetit  «nd  gutem  SAlale,  wiad;^ 
4ma  isst  ein'  anffiiliger  9mtA  Tavhanda»  ist,  mfirriaah,  rar*' 
Messlick,  vnlnstig,  aehUft  aehlecht,  hat  nur  geringen  odea  einaa' 
eigaosinnlgan  Appetit,  bekoanut  einen  dickan  Baneh,  eine  bleidia' 
Gesichtsfarbe  und  welkes  Fleisch.  Bas  Stehen  und  Geben  amrÜ«': 
dsl  daa  Kind  auasaaafdentlich ;  wann  es  einige  Schritte  gagan«^ 
gen  iat ,  will  es  sich  setaen  oder  getragen  sein.  Unss  es  stehen^ 
»  sinkt  ea  in  die  Kniae,  het  die  Neigung,  sich  anxulehnan  oder 
aaehdan  es  eine  Zeitlang  auf  dem  einen  Beine  sich  gestfttst» 
bat,  die  Position  vu  wecliaeln  und  auf  das  andere  Bein  sich  an; 
stitien.  Die  VardnnupigBorgane  heiinden  sich  in  einem  atonischen' 
fastende,  die  Bannauskemng  ist  unregelmässig,  sparsam,  übel- 
riechend, zurflflkgeUalten  und  dsawischen  durdifallähnlich.  Dia 
Bbibanatuttg  ist  stiüecikt;  die  nonnale  Harmonie  awischen  Assi« 
«änüan,  iLbaaqittaa  und  Sekretion  ist  gestört  Es  eiseugt  sich' 
m  chlarotiMiMr  Zustand ;  der  Puia  ist  gawöhnlicb  klein  md  be* 
y  die  JUqpl  iafe  pailaAsahan  r  ÜMlrioidia^en  Schweissa«^ 


«AUhror&n,  die  neift  näehtlick  sind;  der  Urin  enthalt  phosplit* 
tische  Materien  bisweilen  in  grosser  Menge. 

Dieses  in  knnen  Zügen  entworfene  Krankheitsbild,  das  einen 
Zeitraum  von  2  bis  18  Monaten  umfassen  kann,  ist  das  derRha- 
chitis  in  ihrem  ersten  Stadium.  Das  Grundwesen  der  Rhachitis, 
obwohl  noch  nicht  rollstindig  erkannt,  kann  doch  betrachtet  wer- 
den als  ein  Missyerh&itnbs  zwischen  Assimilation  und  Sekretion 
besonders  in  Besiehung  auf  die  Bildung  der  Knochenerde.  Kno- 
chenerde wird  weggeführt,  aber  sie  wird  nichl  frisch  wie- 
derersengty  sondern  statt  ihrer  nur  eine  gallertartige  Flüssigkeit, 
welche  die  Knochenzellen  ausfüllt.  Bekanntlich  sind  nickt  alle 
Knochen  dieser  rhachitischen  Erweichung  anheimgegeben;  sie 
kann  sich  auf  einige  wenige  Knochen  beschränken*  Diese  tob 
der  Rhachitb  heimgesuchten  Knochen  Torfallen  in  eine  eigenthünn 
liehe,  uns  noch  unbekannte  pathologische  Thitigkeit  Dieses  be- 
weisen die  Schmerzen,  die  in  den  Knochen  eintreten,  nachdcsi 
die  Torhin  erwähnte  allgemeine  Kränklichkeit  eine  Zeit  lang  an- 
gedauert hat.  Alle  neueren  Autoren  über  Rkachitts  haben  auf 
ilese  eigenthümlichen  reissenden,  durch  Bewegung  sich  steigern- 
den Schmorten  in  den  Knochen,  bevor  sie  su  erweidien  unfiriigen, 
aufmerksam  gemacht 

Diese  Knochenschniersen  fehlen  auch  unter  den  Torglngigen 
Srsdieinungen  der  spontanen  Wirbelkaries  nicht  Anfangs  nänr 
lieh  empfindet  das  Kind  während  der  vorhin  geschfldferten  allge- 
meinen Kränklichkeit  gar  keinen  Schmerz ;  nachdem  diese  Kränk- 
lichkeit eine  Zeit  lang  gedauert ,  fühlt  das  Kind  Sclimera  an  einer 
Stelle  der  Wirbebänie;  dieser  Schmers  wird  bei  dem  Wechsel  des 
Streckens  und  Beugens  des  Körpers  vermehrt  Sehr  bald  läset 
sich  auch  der  Sitz  des  Schmerzes,  der  anfangs  ein  vagirender 
in  sein  scheint,  ermitteln  und  zwar  entweder  durch  den  Drudt 
mit  dem  Finger  oder  durch  leichtes  Anpochen  (Ferkutiren)  mittelst 
eines  Hammers  auf  die  Wirbel  vom  obersten  bis  zum  untersten. 
Das  letztere  Verfahren ,  nämlich  das  Anpochen,  ist  das  beste;  denn 
der  dabei  dem  Domfortsaize  gegebene  Stoss  pflanzt  sich  von  die* 
sem  auf  den  Wirbelkörper  fort,  der  vorzugsweise  der  Sitz  des 
Uebels  ist  und  daher  das  Schmerzgefühl  kund  thut  Ich  unter- 
suche den  Kranken  in  verschiedenen  SteUungen;  ich  peikutire 
die  Wirbelsäule,  indem  ich  den  Kranken  aufrecht  stehea,  dann, 
indem  ich  ihn  sich  beugen  lasse  und  endlich,  nachdem  ich  ihn 
«üf  den  Bauch  gelegt  habe«    Die  Untersuchung  in  der  TanscUe« 


leoM  nirpeffteMotigf  itt  ndtbig,  weil^  wi0  utn  gleich  lehea 
▼M,  tie  Wirtdkdrper  in  gans  rerschiedeiitii  Seiten  fheQireiM 
ergriffen  sein  können. 

In  dieeem  ersten  Stadium  ist  die  Diagnose  allerdings  dnnkil| 
■anmoss  aber,  wenn  sidi  die  Toriiin  sUzsirte  allgemeine  Krink- 
lichk^t  einstellt,  niemals  miterlassen ,  die  ebengenannte  ünter- 
radiong  Tonnnehmen.  Ergiebt  diese  einen  oder  mehrere  empfind- 
lidte,  sehmerthafte  Wirbel,  so  hat  man  an  ein  emstliehes  Uebel 
XI  denken,  nimlich  an  Rhachitis  der  Wirbelk5rper,  die 
Mbr  bald  sich  sichtbar  macht  nnd  somit  in  das  zweite  Sta- 
Ana  tritt* 

Im  zweiten  Stadinm  nämlich,  welches  dann  beginnt,  sobald 
iigleich  mit  der  Anschwellung  der  Wirbelkörper  eine  Absorption 
ikrer  Knochenerde  sich  einstellt,  treten  die  Domfortsitse  hinten 
lichtbarlich  henrer.  Dnrch  die  theilweise  Anschwellong  und  theil- 
veise  Absorption  der  Wirbelkörper  nämlich  gerathen  diese  in  eine 
geneigte  Stellung  zu  einander  und  wenn  man  nun  den  Kran- 
ken nackt  Tor  sich  hinstellt,  so  erkennt  man  sogleich  an 
der  Henrorragnng  der  Domfortsätse  die  erkrankten  Wirbel; 
gewöhnlich  steht  diese  Herrorragung  in  der  Hittellinie.  DieM 
E]rphose  bildet  eine  Bogenkrfimmung,  deren  Künre  je  nach  der 
ZaJil  der  Wirbel,  die  ergriffen  sind,  yerschieden  ist.  *Die  ZaU 
der  henrorragenden  Domfortsätze  bezeichnet  einigermassen  die 
Zahl  der  erkrankten  Whrbel,  wenn  man  den  oberen  und  den  un- 
teren Domfortsata  abrechnet  und  nur  die  zwischen  diesen  bei- 
dea  befindliehen  zählt  Diese  Rechnung  ist  jedoch  auch  nichl 
iamer  ganz  zuTerlässig. 

Eine  genaue  Untersuchung  der  Wirbelkörper  in  diesem  Sta- 
diva  ist  mehrmals  Torgenommen  worden.  Der  Durchschnitt 
zeigte  das  Gefuge  derselben,  riel  lockerer  und  schwammiger  als 
gewöhnlich.  Die  Maschen  stehen  weiter  auseinander,  die  Kno- 
dieakeme  fehlen  und  die  Zwischenräume  der  Haschen  und  Zellen 
•lad  mit  einer  gelblich- röthlichen  gallertartigen  Materie  angefftllt 
Offenbar  hat  die  Knochenerde  eine  Veränderung  erlitten  oder  rlel- 
Beb  beginnt  sie  zu  fehlen;  die  Zwischenwirbelknorpel  sind  auf- 
gelockert, geröthet  und  Ton  den  kranken  Wirbeln  übera]ns  leicht 
trennbar.  In  Folge  der  rerminderten  Resistenz  der  Wirbelkörper 
erleiden  sie  durch  den  stets  Ton  oben  her  auf  sie  wirkenden  Druck 
eine  Veränderung  in  ihrer  Höhe  nnd  auch  zugleich  in  ihrer  Form 
u^  gegenseitigen  Neigung« 


f  '  AQniUig  afcer  »iamil  die  AkmnlOfnk  te  bn^mmU  k 
4$m  )ffßtAtfk  Wkhftkßtftm  mmtf  nehr  w;  ÜMe  tirüfte«  Skm 
normale  Form  immer  mehr;  gewöhnlich  wenleA  .si«  keflflipif.; 
;4m  hdset,  ttr  Wirbelkörper  UhiU  mtk  Miner  ohtren  Kneqielfidie 
4«»iBe  nermidü  Breite,  wird  i^V#f  iitch  Miaer  inleren  KBorpeillob«, 
-^^lillfthlieh  weil  ei»  dea  meielMi  Driick  vii  fnirafen  lut,  miOBh 
Jer»  9iweilen  werden  eie  Bchinf  «der  «d^eatenlüfnig»  —  Sehr 
)i6haeU  Mbemmt  dce  Ahsorpftion  .einen  oki^ratireB  Charakter  «ad 
{die  f^e§  beginnt  entweier  aa  efner  4er  Seiten-  o4«t  an  tiaer 
Jer  Knorpelfläehea.  AUffiähli§^  wMdan  aad^  die  bteet^rteWel- 
knorpel  nnd  die  Ligamente  der  kranken  Wirbel  mit  ergriffen 
:und  xercrtort  nad  die  Knochen  3iiikea  ge^eaeiaandier.  JMeAft  des 
iZaMmaensinkene  iat  abhängig  fon  dem  Wade  nad  dam  SItaa  dar 
Absorption  der  Wiibelkörper,  Bisireileii  ist  der  K$^ertheM  eiocp 
oief  xweier  Wirbel  ganzlich  yerschwandea  und  ef  iat  Tim  ihnia 
4iicht0  übrig  ale  ein  Theil  dee  hinten^n  ftogena  nad  der  eeitlidiia 
Jorteätae«  Dann  sinkt  der  über  dieüw  Ktrst^ten  Wirbedn  Kegandc 
^tmnit  Wirbel  anf  den  unterllegeiideat  die  Knodi^nreaie  tretea 
fmdk  Unten  epita  hlnani;  der  Obarlhcfl  4^  Riupipbe  hangt  si4ik 
^eiröhnliift  Mek  ainer  oder  dff  aad^m)^fk)49nr»  ffeptsenp  nach 
iform  binüber  und  dk  Angatairk^iriiratir  m%  ^jBJHltindig*  9r 
llM  d^^  Wi^ifl  a«f  diaae  Wekiia  g^g^mf^tmief  eipie  «Uta«  fT 
ißßißm^  aa  ^egt  ftweMUk  4tr  ytoflMfrcbe  PfMffa  «i»  Eadr 
M  lajp»;  ap  wird  nene  Ka^clmiaad^  a))(#sg#pit;  ap  biUlf  «i4 
l^lnaf  VarknAdianiiiga?erwach|wig  f^  dt«  K^rrator  ^^  P^ 
mananl,  wo^i  Kopf  nnd  Hinaff  irl?4er  flm  g^kßf  JFfrtlgMi» 
erlangt  haben. 

Pia  diese  Vanglaga  lieglaiUnda»  ¥faphfinpm£^  u»^  ^'^l'^ 
irenahiadan«  Betrifft  die  Kaikf  ^^^fw^^eiae  44*  iniiare  <>4<r 
JUadullarwaad  der  Wirbalköfpar,  ^  koiaiaii  nehr  ^^^tß^iß  pßi 
4m  Rickenaaark  baaiglieha  Srsoheiiivnga«  %i^9t^ß^  ^ind  eiatr 
lad^Br  mehrere  der  Wlrbelkaifer  aMrWrt,  so  k^nna^  ea  iarafpf  am 
.i^te  die  Ueberraeta  ^»§pit  Wirbel  und  die  annichat  geli^eatB 
-Wirbel  gegen  ainaadar  ainkea  und  in  wvtUrn  das  Rfickemaarl^ 
4adnrdi  einen  Dnuk  erleidet.  Bisweilen  ist  dieser  Bniak  per- 
fHaiUnt  und  dann  tritt  lAkmwg  «ein;  bisweilen  entataht  derPrask 
aitf  tta  vordere  Säule  ^es  R^cke^niarkaa  mir  bei  gewissen  Kör- 
perftpllniigen  und  dann  aind  gewöhnlich  knsmpfbafte  Bewegan- 
gen  die  Wirkung  dayan(  i^mn  krampfbaAen  ZioanvnKnaielniBgfa 
aeigen   sich   besonders   in  den  Adduktoran,    wodurch  üe  Beiai 


»UWiie  «bMT  49mi^  rfelMfen  vHMtft,  mi  h  dlüMf  Rhie 
^r  Aiwtc  #ftf  Am  :ftBcbMiii|iirk  ^eiy«|  ist-  ^  .  I«  iBekutüi 

JA  die  fie/«»  «o  m»cM  »\<k  «v  .fcw«e  Jiedoutande  JMftriiiWi  fal- 
AtrUkh  lHi4  4ie  JHafWAf  i#t  i^84«fii»  n^r  ^qiii^erfg»  ^  4(«QBb 
«idflra  «ted  dk  Wirkqi|f#9,  .v?wn  die  K«iji»f  ip  ffof  tj^eM« 
und  «fitfiTiBn  Fla^cji«  (Ki^ipMiMKf)  4f«  WMt^lUvpüfs  jb<^9il; 
«i  dtemu  f  iUe  'W«r4vi  dur^  lllg^iiireßMeBmie:  4ef  «liei)MUi 
ud  imterlMlb  tLegenle^  WmW»  Ae  Pwi^forMU«t  4fr  eikmAUm 
WkM  «bfolMki  lMrn>mgeBd. 

Hitrri^oii  j;ib|fc  tim  gaiHB  andere  SrkUiriJaig  i«r  S^r^offf- 
fng  i49r  D4>ifU<>iM>ti»  und  4er  RücbeBnuw^rs^lifiiMiOtflli.}  er 
tehtüftfit  fi&iEljch,  idaes^  ireim  dier  l^örper  fiaeg  o^er  mtlMI»fW 
WirM  «ik^J^iri  FQlfleiii  I^M  dM^rph  leii  ^er  SbeUe  M<|gg<)lflgte 
JfalckettiMirk  gew^biilM^  ia  fdm  Gege«Mt  '^«r  ben^cJUbarkpi  Jtti- 
gMTttile  Ml»  fiJ|ut»e  jMf  ^  4l4iir((b  «itfr^cbt  f rbi^ten  "«ifMl, 
l4er  dieee  iß^U  %\lim^  9»  WP^iAg  mi^Awü^hlkrwm  ftbwr^iili  mH 

mifM^  9p  j^eiug  im^  yrm  wk^ vtm  in^m^m^^^p BeAwi9«iy 

^»qrbrfirftiyif  wieaftfr  ^MresMnpAWiiPts  ifrl|bei:A9ir,ei|l1|^it 
ffteeken  ^t»  4ftff,  ^Fdfpi  Mi  p4fr  ni#iyre  PeinfeiM&ye  ^hfrvAi- 

ftn  j^piyMofi  4«r  iFvW  M^  Mfl»  J^fjtB^^  #^tl  4i«  $iiU#- 

marksnenren  an  ihrem  Ursprünge  aneüben,  wodurch. tfiifte  |p^^ 
Mf  8^^  l;pnwl»irtfr  K^(llflffr9f4M¥>  VMteigtfüiK:»  .F«rde. 

'•%1J#»  «<#  *#4^  <Pf,rf##OA  iJif  Art  P*4  ¥ftifle  HBln^  iffP!#.^ 
&iUw|ti€|li  *iu  rtUiMvüe  jMWnlf  «We  Rpr  jßewffflNW  *»'  W4Alllr 
iMd  ^i|Wt«^llwkthH  «g^  f^r«  jir^W  9)«|i  H»  4ie  #r(|«|;Al^ 
ieaki^iMkAv^  ^chJt  a^  ^u  .Alf  W#^l  wi,  irekb(B  ,i^  mofßßßlü 
4ie«f  ^i^e  i$;fir#d|pr  «#4  d^isb  4i|i  1W»b|^  |j»i^i|l^  M^rbjivMlr 
ü4w  ViffpptUHUfiMm  tl^le  i^fPTifib  ^lif  AßJBßJß  i^eWoAt  lOflikeftlllflb 
ih«i)#.|P^  4»wh  Mve  *ei  diJ.»  v^nTSf^Medeaeii  SMl^lM»  wA  JPPh 

U«h  TMlängeri4  dmln^  vird  d^e  Geleuk  aUmahlig  erecUvifft  w4 
^  ^iU  4Bi«ie   geringe   Litfaiien   erat  eine«  fielenka,   ii»d   4WMl 


'Mllfttüf   M  tiM    dtrchiiu    gnaffloM  waA  «Im    Msm  !•- 
IrtehHuigf  der  Sielliuig  der   kerrorrtgeidiii  DomteMlw   fcke» 

weiet  eie  lurftck;  eine  Yergleiehmig  der  in  den  TeneUede- 
Mn  Museen  Terhandenen  pathologledien  Pripartle  leigl  eie 
In  ilirer  TöUigen  IrrihilmUdikeit  Sind  die  Wiriielkdiper  akeerbirt, 
▼ae  dodi  gans  gewiss  bei  der  Karies  geeeliielit  und  nicht  abge- 
leugnet werden  kann,  so  könnte  weU  mdglich  aein,  dase  der 
Ueberrest  mit  dem  Wirbelbogen  nadi  hinten  hin  Terechoben  werde 
und  darum  herrorrage;  dann  würde  aber,  wie  man  sldi  leieht 
durch  Versuche  am  Skelett  übeneugen  kann,  die  Herforragung 
eine  gani  andere  und  die  daraus  entspringende  Deformitit  eise 
durchaus  verschiedene  sein.  Die  pathologischen  Präparate  bewei- 
sen uns,  dass  die  aus  der  Absorption  der  Wirbelkdrper  entsprun- 
gene eigenthümliche  Stellung  der  Domforts&tie  nur  dann  eine 
auffallende  Veränderung  erleidet,  wenn  die  Wirbel  um  ihre  liift- 
lelachse  sich  xu  drehen  geawungen  sind«  Bei  der  SuUuiatiea 
*  würde  gerade  diese  Rotation  der  Wirbelsäule  die  geringste  Ve^ 
ändemng  in  der  Henrorringung  der  Domfortsätie  eneugen.  Der 
Grad  und  die  Grösse  des  Buckele  oder  Höckers  ist  aUiängig  tob 
der  Aniahl  der  erkrankten  Wirbel  und  tou  dem  Grade  und  der 
Richtung  der  Absorption  ihrer  Körper.  Eneugt  sich  Anchylese 
iwischen  den  Wirbelkörpem,  ehe  noch  eine  bedeutende  PorHea 
derselben  abeorbirt  ist,  so  wird  die  Verkrümmung  ▼erhihmssmis- 
flig  nur  gering  sein.  Geht  die  Absorptiott  schnell  und  kräiUg 
fon  Statten,  so  entsteht  eine  sehr  bedeutende  WinkeUMmmung. 
Wir  theilen  folgenden  Fall  ron  Hm.  B  i  s  h  op  mit,  den  er  in  eineai 
seiner  Aulsätie  über  Ddormltäten  in  der  Lancet  (18^)  Tiföf- 
fmilicht  hat 

„Am  11*  Juli  IStV  starb  Thomu  V.,  seit  seiner  Jugeal 
buckelig.  Die  unteren  Gliedmusen  waren  geschwoDen  und  öde- 
matös,  die  Lungen  an  die  Pleuren  angewichsen;  das  Hers  sn 
Grösse  fast  Terdoppelt  in  Folge  der  Erweiterung  seiner  Kanunem, 
deren  Wände  nur  wenig  hypertrophisch  waren;  Henklappen  ge* 
sund;  Bauchfell  rerdickt,  an  6  Quart  trüben  Serums  enthattead; 
lieber  mit  Blut  Aberfällt  und  nussfarbigem  Ansehen;  Wli  kleiB; 
Nieren  normal;  der  Magen  an  die  Leber  durch  Bauclifelladhäsie- 
nen  angewachsen;  die  Schleimhaut  des  grossen  und  kleinen  Deines 
war  geflssreich,  aber  sonst  gesund;  der  Körper  des  9.,  iO.,  11* 
und  18.  Wurbels  war  aerstort  und  nachdem  sich  der  dariber 
ind  darunter  liegende  Wirbelkörper  gegen   einander  bis  s«  4>^ 


g«elg^  liUt>^  ratttaiid  dn«  AndijfoN  In  ÜHtt  Neiguiigy 
tau  Wfalkil  fim  dtfn  1M«nMUii  d«r  gentimteii  4  Wiitwl  ge- 
MUil  imiAin  ht  DMnoch  brachte  es  bei  dieser  so  bedeutenden 
ItakeikitMiflnnig  der  Krenke  bis  snm  45.  Jelire/^ 

Oll  Ist  et  ^r  fiiH,  dass,  wenn  melirere  Wirbelk9rper  erkrankt 
äad,  die  Abeorption  in  ihnen  einen  verschiedenen  Grad  leigt,  wo- 
M  jedoch  deijenlge  Wirbelkftrper,  der  am  meisten  davon  gelitten 
Wt,  die  Mltle  der  Kurve  oder  die  Ecke  des  Winkels  ansmacht 

Beginnt  die  Karies  an  der  oberen  oder  unteren  Fliehe  des 
IMeftdrpers,  so  mnss,  wie  schon  gesagt,  der  anliegende  Zwi- 
icbenwlrbeiknorpel  nothwendigerweise  aerstdrt  werden;  beginnt 
IM  aber  an  der  vorderen  Fliehe  des  Knochens,  so  folgt  dieses 
iiiAt,  wenigstens  nicht  in  demselben  Grade  und  die  Wirkungen 
aif  die  OettaH  sind  verschieden ;  denn  es  können  die  Zwischen- 
wilbelknorpel  absorbirt  werden,  ohne  dass  die  Wirbelsiule  eine 
Tsrkrtamnng  erleidet,  die  auffallend  genug  ist,  um  bemerkt  lu 
Tirden.  Die  Form  der  Wirbelsiule  und  ihre  Richtung  ist  ab- 
Uagig  von  der  Form  der  Wirbel  und  ihrer  Richtung  zu  einander, 
te Knorpel  awischen  ihnen  dient  nur  dam,  Elastiaitit  lu  bewir- 
km.  Sind  die  Knorpel  selbst  awischen  3  —  4  Wirbeln  zerstört, 
le  leidet  fie  Gestall  verhiHnissmissig  viel  weniger,  als  wenn 
im  Urper  amch  nur  eines  Wirbels  zerstört  ist.  In  manchen  lU- 
hn  wird  der  feUeirfe  Zwischenwirbelknorpel  durch  eine  neue 
Mfima  araetzt,  welche  die  leeren  Riume  ausffllt  und  die  An- 
cbflM»  bBden  hilft  In  anderen  lUIen  sind  die  Zwischenwirbel- 
berpel  hjpertrophiach  und  zwingen  die  Wirbelkdrper  auseinanr 
ier,  so  dasa  die  Statur  des  Individuums  verlingert  wird.  Diese 
bjperlrophlache  ZwischenwirbelsubBtanz  wird  theilweise  verknöchert 
lad  es  k4nnett  audi  hier  die  übelsten  Einwii^ungen  auf  das 
iMenmark  eintreten. 

h  andern  IWen  sind  nur  die  Knorpel  absorbirt  und  die 
WkMkdrper  geraAen  mit  einander  in  direkte  Berührung.  Dich 
•er  Zustand  gibt  sich  durch  ein  knarrendes  Geräusch  beim  Seii- 
virladrehen  des  Körpers,  ferner  durch  den  dabei  entstehenden 
Schmerz  und  dtrch  das  Riditvorhandensein  einer  Deformitit  eint- 
geimasaen  zu  erkennen. 

Hl  kam  Verwunderung  erregen,  dass  selbst  in  Fillen  von 
wbr  bedeutender  ZerstOrufig  der  Wirbelkdrper  das  Rückenmark  in 
■einer  Funktion  und  Struktur  so  wenig  Veränderung  erleidet, 
aber  amn  nuas  wohl  daran  denken,  dass  diejenige  Portiop  der 


«RliM,  ir#kli^  dum  U4imi»  irtr  4af  WrAfnmwIr  mÜ  «^  Jb»- 

der  TOD  8imiiitl4€li9i  ^irbiOii  gnbiMifeHi  SMle^  0t  m*  M^pt 
,t«fih»Kkii  «ad  ddm  Jbiditer  .d«r  .thupnffaA  At»<«pti»a  vieiige- 
..flgeWn^  idßkfik  fiodflt  ma  4^  WürWJHöfper  «II  Mkv^iklf  idllir 
^ffi  die  vhtkg^ü  tMfÜÜMn  4eB  W,»M#  #41  .tvW«»  4«ilL  Mb 
FutAmi  .und  U^Aßty  ducch  wakbe  di»  CpkHdaeisfffi  hjndmilh 
f  fthoii«  ilitgaB  in  •d^a  iMirUrca  PoiiipDfffi  4Uf  l^iifllb«»  ««i  sind 
4ri^«r  «Mtbrt  dana  vor  YerUt^ujßg  gf#chütot,  v^enp  «dar  KaMlNHi 
.glacUch  /MKgUMTt  irardfiA  ist.  Xmi  deake  «iA  ^  |ükp#r  9«d 
^auagen  Wirbeln  leceAörJt  «nd  Jadareh  eiae  ee  idÜBttodig»  V#^ 
.Mlpiawir  buRTTorfamfen,  daaa  die  WifjbeM^k  awaa  Wiakri  itm 
4ia}ie  «a  4^^  bildet^  so  wird  maa  «Jitcdiags  <mm  faiPUMiaalfa 
Pnick  «der  VarieiiPvng  Ata  AAckeaaMKfce  »erwwBtoii  amain^  ft- 
.Ü^Bfi^  arveM  ein  ])«r«)i0chmitt  idar  ^el^^fiipmftea  ^ä«(e  Muh  ikiü^ 
Xanfifnachse  ia  a4kheDi  Ealle,  da»  oic^  mir  4«r  Wirb^iaal 
faa*  ria»t>  sandiw  4aas  gerade  an  dier  leigaatfcliaii  KrumMK 
Jaffeam  IfHa^a  aeear  arvaitiirt  «t  nod  ,xv|r  iia  IMfa  4ar  <&aiilr 
Kdattaa  and  Al/chf  loaa  der  lleWffreaU  der  Wiffb^llArpar  «ad  ilt 
ia  «in^  ^toVvilg»  ^mM^^  4ar  4ar  6t#aa  in  ^wm  ^hfalhkOipaP 
^jifi^Mi  «aaathenea  Wb^Un^gipi.    tiaaa  A^andaMg  ^^iMt  # 

4ar  gi^miaM^n  SMik  fdar  $wW  awü  Kmailmuif  4e»  Kaaak 
Jirijclba  da#  AfivkamaaElK  ¥^T  Davwk  a^liatat,  laa  .dap  4aaaetta  a« 

4fjidaai)wD¥* 

Der  r^ta  «ad  A9t«rMRH  4iiagaag  dir  dUms  4rr  IK^jikil 
j^  >irj|i  beratta  aaffdaat^W  dar  ia  JCaaa^UdaMo  iM  Mfk9im 
4ir  f»i)(ita  4ar  tiwkni  WIeM  ^ntir  tfO^  vßi  flol^  4m  laaifiM 

angränienden  geaanden  Wirbeb.  Ist  diesep  gaa^^fh#tto  ^  M 
4ar  Ji;raQMMta(apzaaa  ate  Ende,  f  rqUiidi  «otaHriagi  Aar«««  »ti- 
4iftaaa  aiaa  aabr  laaMlaiida  IViagartalt  4ar  ,aM«r,  dia  AwarMi 
JfiapgMtelt  (daa  Xbarax,  4er  SchaKara,  idaa  AeclMpw,  4ar  ftUalr 
^aiM^a  «^  a.  IT.  land  aina  M  Sti^rang  4iir  fiag^iv^^idf»  ^  4M«> 
Jrwkliav^  imbaUdbrt,  Aber  a^aaa  (#apal  JKaifaa  4er 
eingetreten,  so  mnss  man  damit  noch  zafiMyoo  #ain*  ftüdat 
4if  iai^iyilQsf  akht  fMbaeit^«  faht  .dia  Xarjaa  ireiUr,  aa  kön- 
nea  aat^fvd^  die  w;iiMkfiiaMir  glmUfib  ^vacVvtn  «abaa  a«d  ^daa 
l^iaH»  XiLo)^  dMa#ft  ^eiiMahea,  F<ialwd&  >daa  RAckrawirk  dai- 
Upst»  ^  .s«4kM  mper  iUenüagW^  htf^wMt  Si^sMk  M  c^ 


/ 

IMm  ^mk  #»f  4W  MrtMtn  AirtbMiia   dir  Wiriftel  ütM^ldM» 

WMn  ^otikomm^,  j#|  4^  bM^deri  nn  .fcn  Halwirbak  <bi0<ib- 
üsl^et  .rqoUJI«  ^0  )4«iA  tier  Krai^t«  gvw fifnUän  bald  dein  f«tft 
jwJlfMKIK.  f.ob.f.rit  Jia«  BO^cM  ^«Ue  Mgüiflllrt  £iii  M  J^to 
«kv  ftiab«  ¥e«lii«lt  «ick  imner  in  ^gaiid»r  JBtdliitig;  ißi$  (Sa- 
vegaBg  daa  Sfiftm  war  mit  a^hr  kUiafteift  Scbmaraa  b«4;4ail«A^ 
liß  WiiMaaule  Vax  gekräimt,  ui  4ar  )(ilege|^  dtwi  4.  iWübab 
Wir  table  FialdöiniiBg  Torhaikdefif  4ip  anni  kranfceit  Knoali^li 
fihiCi ;  der  Knabe  var  äusseret  4ibgem$g^rt|  Jkak|is<;h  und  eimn«), 
ab  er  den  i£fl(pf  beire^^  wellte ,  btiaim  er  Krämpfe  «ad  ßtfflk' 
tä  der  Leiolmaachau  faad  Lebert  dU  Lungeii  frei  von  Iii}>ea- 
faUlfgertmgs  die  U^ke  HerakaaMaar  hyperiaaidiiaclis  aamintiidie 
Hihifwbrf  hmf$;  4U  Karies  hiplt  «aal  bei  den  Kendylap  d« 
HiaUriianpta  an;  die  Wirbelkörper  waren  beaondacB  der  SUf  4ar 
ttam$  «P«  nieil  »sratört^  acbwaiülfaEshienreieU  pnd  aaigtea  einige 
Im  ibediWPtAcke.  Dif  bfin^»  r<fw1|onfp  w^ran  mt  map 
giibai,  4f  eckartigfp  iSm^lßß  iivfgt^$iu  pna  fiüim  w#r  rm^  ß^ 
fibalM^  KawiaMMi  rh»  •i9<0fT  imv#8#r  Kongeitiwa  da#  4»bMp 
Ikpila  4ar  reisMa»  rSatta  nnd  rißPß  ipMrfiMWfni  #^^^Mppi  ülfttfil^ 
bijl  i»  4fia  AaüMftidei.  P^  fLücjp^viMT^a^tcfW  war  g^aimil 
aad  der  Biter  in  den  Wirbeln  seigte  aich  unter  dem  JM^reAlf 
M  vn  Taberkajbn^^ri««  —  Ja  «iPWP  a^^^rn  J>Ile ,  Air  eben- 
Mb  fon  8m.  Lagert  ^ntnaamien  ^4,  war  ^erSTanlte«  ^ßJl^fuß 
lÜy  won  #krophnMsam  Habit»,  tob  einer  oeüüchen  Knraatar  im 
mrbrfalale  in  der  Gegend  des  erateii  Lendenwf rbjrti ;  ^em  wa^ 
b^nk  nnd  einige  de^  lenac^ib^ft^n  Wlrbfi^  ^V^f  a^a  ihrer  ,nof^ 
anden  Ugp  9f^^9ib^ii4  fw/iardi^  war  m  fßamabs^^  ip  dap 
99A\m  Im^  jroi)b»n4e»i  der  laäbraad  da«  LabMH  »i^M^  9^mK 
virdai  4nM  «»d  mm  SyiUftimie  (nan  partteüer  fUirafiegie. 
^^en  aein  finde  häufte  er  Husten  mit  Zekhen  rp^  IvIbtAtVmp- 
lamtion  upd  sfarb  an  !pienro- Pneumonie. —  rl^  der  laiche  faivd 
Biaii  dfe  Lendenwirbel  erkrankt)  da«  Zellgewabe  W9X  aitropliiadti,^ 
die  Wtedt  der  Wirhelkaiper  waren  mit  Eiter  infikrirt  und  hallati 
Udiel'.,  wwfki  aich  laae  Kaiodienaticke  fanden,  die  mit  dem  tS^tA- 
pcS  Ifidift  lieranBgeQ.ommen  werden  konnten.  In  den  meiaten 
kngolen  T^eilei^  /and  sich  ein  fistelartij^iBr  Gang>  welcher  m?,l 
If#«l  ifafSpeiOiing«  4i0  auf  dc^  Paofia-  «»4  lUnJanfi^al^V 


trfosMii,  weMi0r  nach  i«r  Lciüe  hin  lieh  tenkte«  Bii«  pyogt« 
Bbeha  Membran^  SMilMm.  dkik,  Ualiivdi  an  eiaigeii  wA  acUa- 
ferfarb«n  an  anderen  Stellen  und  ren  sammetartlger  BeechrfTia- 
heit  fand  eicli  im  Knochen;  sie  war  geronselt  und  kennte  leidt 
loageldst  werden.  Der  Eiter  des  Abesesses  war  ron  blaiegelbcr 
Farbe;  der  seröse  Theil  war  gänxlich  schon  absorbirt,  als  msb 
ihn  unter  das  Mikroskop  brachte;  er  enthielt  Biteikigekhea, 
grosse  Grannlarkugelchen,  Tiele  Fettkfigelchen  nnd  etwu  ibrinSie 
Materie,  welche  nach  Lebert  wahrscheinlich  durch  die  Gerin- 
nung des  pnmlenten  Serums  sich  bildete.  In  denjenigen  Portio- 
nen der  Wirbel,  in  welchen  der  Ulxerationsprosess  noch  nidit  be- 
gonnen hatte,  fanden  sich  erweichte  Stellen  mit  grosser  Yaslra- 
laritit  und  Eiter  in  verschiedenen  Zuständen.  Zwischen  d»  um 
meisten  erkrankten  Wirbeln  befand  sich  eine  rothe  Flüssigkeit, 
welche  aus  Trümmern  der  erkrankten  Knochen,  Kalksalieä,  Bltt* 
nnd  Eiterkügelchen  bestand.  Die  pyogenische  Membran  enthiA 
tahkeiche  Gefässe. 

Aus  allen  diesen  Mittheilnngen  geht  herror ,  dass  Karies  der 
Wirbel  iwar  mit  eine  Hauptrolle  spielt,  aber  nicht  4as  Wesea 
des  Uobels  ausmacht  Wie  bfldet  sieh  diese  Karies  ?  Ba  ist  die* 
les  eine  Firage,  die  wir  sum  Theil  schon  beantwortet  kaben;  wir 
müssen  aber  an  nifcerer  Biiiutemng  das  anfShren,  wu  Hr.  Bi- 
thop in  London  (Imeol,  JiiJi  1848)  Iderfiber  luatamieag»- 
ftellt  hat 

„Die  pathologisch  -  anatomische  Untersuchung  in  Betreff 
der  Karies  der  Wirbel,  sagt  er,  aeigt,  dass  sie  entweder  an  der 
Flidie  daraelben  beginnen  kann  oder  in  der  inneren  Stmktnr  ih- 
rer Körper,  und  dass  die  ersten  Stadien  mit  einem  Entifiadnng»* 
lustande  der  Theile  yerbunden  sind.  Die  Kapillargefasse  geben 
in  Folge  ihrer  Ueberfüllung  mit  Blut  dem  Knochen  keinen  gehö- 
rigen Nahrungsxuschuss,  sondern  schwitien  punüente  Materie  aas, 
welche  sur  Bildung  eines  Absiesses  fuhrt  Im  Allgenoinan  ge- 
sdiieht  diese  AuMchwitxnng  durch  eine  sehr  grosse  Menge  yea 
Kapillargefissen,  welche  durch  Lamellen  und  Ejiochengange  roa 
einander  geschieden  sind;  die  Maschen  der  Knochenstruktur  wer- 
den mit  Eiter  infiltrirt;  dieser  wird  theil  weise  absorbirt,  wenn 
der  Entifindungsprozess  fortdauert;  der  üeberrest  rerhartet  und 
bekommt  das  Ansehen  eines  Miliartuberkels.  Der  entsindllche 
Zustand  der  Kapillargefasse,  welche  Eiter  ausschwitaen  und  die 
Ablagerung  des  ernährenden  Stoffes  yennindem,  während  der  Ab- 
sorptionsprozess  fortdauert,  muss  nothwendigerweise  ein  Schwin- 
den der  Knochenstruktur  zur  Folge  haben.  Bei  weiter  fortge- 
hender BKerriklagerung  werden  die  Mascbeo  im  bnem  des  .Kno- 


dktii  akiorUrI  «nd  erweitert  ud  es  baden  lieh  Kaatlchen  oder 
RaUlj^iBi^ey  dnrch  weldie  der  Eiter  ans  dem  Inneni  des  Kno* 
ckeoa  nach  ansseii  tritt*  Nach  Lebert  schwitzen  auch  die  Ka- 
pfllargefasse  eine  Flüssigkeit  aus,  welche  eine  Art  Organisation 
eingeht  und  eine  Haut  bildet,  die  das  Gefiige  des  Knochens 
lentftrt  Diese  Haut,  die  sehr  gefassreich  ist,  gewährt  ein  S»- 
bit,  welches  die  Fistelgänee  und  die  kranken  Portionen  des  Kno- 
cbens  stets  feucht  halt,  Ais  die  eigentliche  UrBache  dieser  Ent- 
nAdnng  des  Knochens,  die  spontan  eintritt,  betrachtet  Lebert 
eine  yerinderte  Beschaffenheit  tCa  Bluts,  besonders  die  Tuberkel- 
ijtkrasie,  obwohl  die  Knochen  selber  selten  der  SItx  ron  Tuber* 
bbisind.«' 


Wir  koHBen  hier  aaf  ein  Gebiet^  auf  wekhem  sehr  Tiei« 
iffothtaen  sidi  geltend  sn  machen  renncht  haben.  Das  Wesen 
in  Tih^rkeldiathese  ist  uns  ginslich  unbekannt,  —  ja  ungeach* 
tit  der  neueston  und  so  rühmenswerthen  Arbeiten  von  Leber I 
irt  leck  nkht  entschieden,  ob  sie  Ton  der  Skropheldiathese  nicht 
Ml  Torschieden  ist  Kine  ferinderte  Beecbaffenheit  des  Blute  -^ 
irt  ein  Ausdruck,  1er  fir  jede  Dyskrasie  gilt,  aber  uns  nicht 
ml  weiter  In  der  Erkenntniss  führt  Hr.  Bishop  spricht  Ton, 
ivickgnUiebentn  kleinen  Cbrindsen  Massen,  dte,  nachdem  den 
Miiige  llwil  des  Eiters  abserbirt  worden,  im  Gefügo  des  Kno^ 
cksus  nrickbleften.  8ind  also  die  Miliartidierkeln  nur  das  Pro^ 
äkt  einor  Entittndung,  oder  haken  diese  kleinen  abgelagerten 
Hassen  nv  den  Anschein  ?on  Tuberkeln  und  wie  untencheldett 
rie  sldi  dnnn  ron  ihnen? 

Polt,  der  bekanntlich  als  eine  grosse  Auterital  in  Hinsicht 
aaf  die  hier  in  Rede  stehende  Krankheit  angesehen  wird,*be* 
nerkt,  dtss  f,die  primäre  und  einzige  Ursache  des  Uebels  in 
einem  krankhaften  Zustande  der  die  Wirbelsäule  bildenden  oder 
nit  ihr  In  Verbindung  stehenden  Parthieen  ist^^  Pott  hat  luerst 
gtta  richtig  oAannt,  dass  Karies  eines  oder  mehrerer  Wirbel, 
welche  die  Folge  dieses  krankhaften  Zustandes  ist,  alle  die  Übeln 
Encheinnngen  und  endlich  die  Verkrümmung  herbeiführt.  Was 
iik  aber  jener  krankhafte  Zustand  der  Theile,  woraus  die  Karies 
ib  Fdge  herrorgehtl  Darüber  sagt  Pott  nichte;  Bredie 
iiamt  eine  dreifache  Quelle  der  Karies  an:  1)  die  Karies  ent- 
ifringt  aus  deijenigen  erweichten  oder  anderweitig  yeränderten 
Beichaffenheit  der  Wirbelkorper,  welche  einfach  das  Ergebniss 
d«r  sogeMonten  Skropheldiathese  in  sein  pflegt;  in  den  hierher 
gihMgen  FiUen  fcnnn  die  maeration  an  irgend  einem  Theile  deci 


Oberfliche  t^B  Knocfaens  utid  selb«C  in  ««Ineni  IttDwn  b^inMM^ 
im  Allgemeinen  aber  sind  die  ersten  Wirkungen  daron  da  stchi- 
bar  9  wo  der  IntorvertebraUtnorper  an  dien  Wirbelkorper  ansiossf, — 
und  in  dem  Knorpel  svlber.  3)  In  anderen  Fällen  behalten  die 
Wirbe>l  ihh«  natürlidhe  Teitiir  und  Harte  und  die  erale  Knndge- 
bimg  der  Krankheit  ist'  lJlz<ei<ation  eines  oder  mehreren  Zwfschvtt* 
virbelknorpel  und  der  sie  berührenden  Flächen  det  Wirbelkdrper. 
S)  Seltener  sind  die  Fälle ,  m  denen  iie  Wirbelkörper  von  chro- 
Bkoher  Entatedung  eD^fiffe»  niod,  deren  Folge  eioo  Vli^raliaa 
der  Zwischenwirbelknorpel  ist.  Aus  diesen  Angaben  gehl  krt«^ 
dass  Herr  Brodle  in  den  Fällen',  wo  die  Karies  im  Wirbelkör- 
^r  selber  begteüf  ,•  die>  SJ(Mph^dlath«0ie(  dir  did'  ^eritUdte  Vr- 
Mthe' andeht  Heft  B^r^die  bai  rieh  hier  Met4\nf&  eMdli^ 
dener  aitegesprochefi  i^  Potft,  allein  tpeshalb  sfiwd  er  g^enHft  die 
Wiirbcfltertiei^,  treMi«  i«  fd|^  dieaer  Ditlheae  hehng^Mtthli  wen- 
den und  Wtttf  is«  däi»  eigentikh,  waa  'm  iwäWkMw  imff^ti 
irnpnftre^n  gifMt^  ift  dies«  uwi  ükrif che  frag«»  g<e»atfer  efM  üri' 
lemmt  dtti'ch  BteobaAtnng  amlfraiik^iibelle  mddtreh'e^gflhig« 
HnfersiuAtag'  von  Lachen  zn^  dem  Reeaftste,  dMä  ätef  tWVcllle^ 
Aeire  patÜM^sche-  V^Müdennftgei^  «igeMMiyeki  wftitM  klllMW» 
f)  ibnere  Svpipw^Vftin  Md  dUrauf  folgende  aympieniffllMii  Mi^ 
lesse;  df)  Ü«f  eltiiehdie'  Siip^r«lion  In  KMtakI  M^  dbw  Ai«*Mi 
lind  efrfe  ÜMöMig'  dei^  anliegenden  fibvösen  Texim[ieii>  bewMeMr 
S)  tfihi^  WrihdMüng  In  den  Knechetf  selber.  In  6  lUlw,  Üi^ 
denen  er  eine  genane  Untersuchung  Torgenonmen  hntle,  warea 
Ae  fibrfoeir  iMftrrM^,  welebe  iA0  Wirbelsinle  faetigieft ,  ll«M  und 
ferdiokt  itn^  aeigteil  die  Spnren  ehrenischer  EnttünMig^;  dai^ 
Periost  war  in  versrehiedener  Ausdehnung  abgestreift  und  xwiMietf 
ihm  und  dem  itn^NAieii  und*  den  umgebenden  StrukltiNa  wm  SHsr 
arbgelagert.  In^  fast  allen  Filkn  war  eine  auagediAiAle,  aber 
mehr  oberKtbHche  Eiterung  länge  der  Mvskehi  «nd  CMIeee  m- 
Kanden;  def  Eiter  war  geruchlos  und  nieht  jauehig,  wie  in  lU« 
len  Ton*  Skrt^heln,  eendem  homogen  und  ?on  guter  BettohaAno 
beit,  wie  bei  der  einfachen  BtttzQttdliBg.  Dalm«g,  der  ffle  Da- 
puytre'n  eine  grosse  =  ^nshU  toa>  Flilen  iMenndite^  tani^  dasa 
ziHschen  der  Ausdehnung  dir  Miklion>  det  Kdoehent  und«  der  M- 
fektlon  der  äueeern  llielle  kein  beetimmtes  Yerhältnks  <4>wa]tetr 
denn  in  manchen  Fällen  waren  die  Kn4>ciieA  «nur  an  ^em  eia^ 
■Igen  Punkte  erknmk«,  wArend  die  henaebbarteii  Vsstwen  iü» 
Kohem  Orade  tffliM  jimi%n;  in  «nderatt  Btflen  dtgege»  iNsm 


wohl- <t .  tf>  Wirl«r  «rtAriktf  und  ftk  BHer   gt^MsaiH   gtimdet, 
tikreinP  d^  vmgefkfiideii  Texturen  fiist  alle  gf^dtlndi  #aiM.    9rh' 
pvftreii   «rklirt  die  Karies  für  dOi»  feige  efiler  eiiifai^tKmf  EAV- 
Uörang  des  Knochene,  wont  sich'  eine  Grosien  desseHbti  ^seilt 
oad  foi^cl*  ^iiM  wMfe^eltaMMf <»  fUidie   evtsleht;   dl^  sekirarze 
fki%e  enevgt  sich   biicII>  P^ti  puff  reu  Aireh   de»'  Khiflnstf  dto 
Luft  auf  diw  etllff>l6sfetl'  Ibiddien  und   den  Bitei^.  —    Weat-  Ait^' 
giku  tont  Dnpuyl/i^eii  anögea  ganv  riehtig*  sei»,   aber  von  der 
liMelMmg  odbi^  d«n  erste» ^hind' der  EntaiiiAitig,  Bttfmng,  £m^ 
itesrang  des  Periosts  u.  s.  w.   gibi  er  aiebt*  die  gttingfttff  A<lt^ 
imtmfif    Ba  kfi  diüBesiü  s«  iridtigeto,  da  yifelleklii  elaei  genaue 
liiMeUlfBg  d9r  Voi%otei>  dür  bii^r  in  R^e  stelleiideh  Ki«iiiUf«fV 
lieh  entneftHlen  Aa^. 

Wtnun  werden »  fragen-  wir,  ^rade  die  Wirbel'  Torzagsweisoi 
Hi  der  Karies  bMigesiicbt  ?  Und  wamia  ergreift  dieser  Proiesa- 
vmagnpoie  da*  Jmgtth  lind  wankn*  achreilet  er  m  lan^saBir  tot^ 
türfc  ifM  ist  eo'  befaHtMlseKT  Bie  Mit  tV&ge  siltfd  fiMg¥ 
itfofen  grisneigt,  dkdnrcH'  zil  beaiiti^drtet),  fa^iT  die  selllriililknigiir 
Portion  der  Wiibelkiirper,  weil  eie  wekher  und  gefäasreidier  ht^l 
ak  db  fiirige*  P«rtioa  der  Wiirbel  (Bogen  und*  FoctiiUr)  n^it 
■ik  ittEataindnigeii  gtaelgt  sei,  aly  et'  somt Knoclwiit  zu  sdd. 
pltgvii;  der  nitti  dte  WM^lsfufe  dem  rersctiMhiarHgtfeÜ'  BHh;!^' 
Tieien  Stosaen  und  PSffeii,  zumal  bei  Knaben,  wShi'end  diref^ 
Sfiele  oder  gymnAstiscben  Uebangen,  ausgesetzt  bt^  se  müsse' 
ofek  i»  ikneife  diaw  lilitndiuig^  silhr  acbnbll'  eiaeugM ,  aefem 
eine  Pra4lapo«lt(Mt>  daiü  i^rhanddn  iü.  —  Ein  9S  J.  altep  Bahnn 
viiier  auf  einer  d(;r  englischen  Bf$«nbalinen,  erzählt  Hr.  Visrhvy 
nr  Unterstützung  dieser  Ansicht,  von  skropbuloiser  Konstitution, 
Wftr  bis  zvr  Zeit  der  Gesclklechtarejfe  ganz  gesund  g^weaan.  Um* 
ditte  Zeil  bakanl  er  auf  dio  Mitto  dar  Wirbelaaula  (oVere^Mebenr 
^rfy  emen  he^lgen  Stoss;  die  Folge  daren  war  eine  entzünd*- 
Ude  Yhitijgkeit  mehrerer  Witbelkdrper,  partielle  Absorption  der- 
ielben,  eine  Verkfümmung  und  eine  Ancbylose  des  Ueberreetes- 
i»  Wiiialkfirper«  —  Dieaem  Falle  können  ähnliche  angereiht 
vwien,  ao  dasa-  über  die  Verkettung  der  UreaAe  und  Wirttan^ 
kitna  eitt^  Zwi^AI  üMg  bleibt.  -—  Bass  die  Entzündung  in  sei-*' 
cken  schwammige  Kndchen,  wie  es  die  Wirbelkörper  sind,  sehr' 
hagsam  Tarschreiten*  mnss,  braucht  kaum  noch  angen^ben  V9r 
nfimf  ifere  ViUlitit-lBlhaa  ^riAg  gt^ftm  dte  der  «mgyibttideftf 
WeMiihifi#y  üasMM  baumi  andern  Min«  Ivma        ^  '      l 


lit  aber  wirklich  in  allen  Fallen  Snti&il«ig^  ler  Qnoilt 
In  neuerer  Zeit  wird  die  rhachiiische  Brweiehnng  aueh  ftr  eine 
Art  Entiündnngsprozess  gehalten;  es  scheint  jedoch ,  dass  mn 
sich  hat  durch  die  Symptome  täuschen  lassen. 

Bisweilen  erkrankt  das  Rflckenmark  lugleich  mit  den  Wir- 
beln oder  es  kann  in  Folge  der  Atrophie  der  Wirbelk&rper  and 
des  Zusammensinkens  derselben  einen  Druck  erleiden;  es  ktnn 
aber  durch  mechanische  Einwirkungen  gereizt  oder  gar  Terletit 
werden.  Einige  von  Hm«  Btshop  erzahlte  Fälle  mdgen  hieriber 
einige  nähere  Auskunft  geben. 

„Erster  Fall.  Amalia  H.,  10  Jahre  alt,  fing  an  blass  la 
werden;  Antlitz  und  Hals  schwollen  gegen  Abend  an;  sie  klagt» 
über  Schmerz  in  der  linken  Seite  und  konnte  fast  drei  Moaitc 
lang  nicht  ordentlich  liegen.  Ein  Arzt,  Herr  Thomas,  erklärt» 
äerz  und  Herzbeutel  für  krank;  zwei  andere  Aerzte  (Latham 
und  Harriso n)  rerlangten  durchaus  eine  Rückenlage.  Als  die 
Kranke  18  Jahre  alt  war,  wurde  eine  Verkrümmung  bemerUick, 
indem  nämlich  die  Schultern  ansdieinend  mehr  nach  rome  traten 
und  die  Domfortsätze  mehrere  Wirbel  nach  hinten  mehr  heravf 
ragten ,  als  die  übrigen.  Sie  kränkelte  hierauf  %  —  S  Jahre, 
wurde  aber  ron  da  an  kräftig  und  war  nun  im  Stande ,  in  einem 
Yerkaufslokale  eine  Stelle  anzunehmen.  Hier  blieb  sie  mehreif 
Jahre,  fing  alsdann  an  wieder  zu  kränkeln,  so  daaa  sie  ibr» 
Stelle  Terlassen  mnsste.  Sie  empfand  unter  Anderem  eine  gewisse 
Beschwerde  beim  Schlucken  und  Terlor  allmählig  die  Bewegunge- 
kraft in  den  Beinen.  Nun  übernahm  Dr.  Verral  die  Bebanl* 
lung  und  brachte  die  Kranke  in  gestreckter  Lage  auf  die  geneigte 
Fläche.  Hierauf  blieb  sie  1  Jahr  und  10  Monate  Tag  und  Nacht, 
später  nur  des  Nachts  und  während  einiger  Stunden  des  Tagts. 
Untdr  dieser  Kur  wurde  sie  allmählig  schlechter  und  es  zeigten 
sich  Symptome  yon  Lungenphthise ,  nämlich  Husten  und  yerdäeh- 
tiger  Auswurf;  die  Beine  wurden  roth,  geschwoOen  und  odema- 
tds;  Gefühl  unyoUkommen  in  ihnen,  die  Bewegungskraft  gänilieh 
▼eroichtet  In  diesem  Übeln  Zustand  kam  die  Kranke  zu  Hm.  B.  *— 
In  Folge  der  übek  Wirkung,  welche  die  Strecklage  auf  die  Af- 
fektion der  Beine  zu  haben  schien,  änderte  Hr.  B.  das  Lager  in 
eine  dreifach  geneigte  Ebene ,  wo  die  Kranke  zwar  auch  au  dem 
Rücken  lag,  aber  so,  dass  der  Obertheil  des  Rumpfes  zu  einem 
Winkel  ron  4h^  erhoben  wurde.  Zugleich  wurden  Mittel  ange- 
wendet, um  die  Konstittttion  zu  rerbessera.  Binnen  einigen  Mo* 
naten  jedoch  machte  das  zunehmende  Lungenleiden  dem  Leben 
ein  Ende.    Die  Kranke  starb  26  Jahre  alt,  am  14.  April  1845.^ 

„Leichenschau.  Der  Kanal  der  Wirbelsäule  wurde  durch 
Wegnahme  der  Bogen  der  unteren  Hals-  und  oberen  Rückenwir- 
bel ofen  grfegt  Der  Bogen  des  4.  und  der  des  5.  Rfickenwfr- 
beb  war  Saride,  die  Kikper  dieser  Wirbel  wann  abeorblrt    Biif 


ÜMif«  Btttr  yifutit  ansgelasscn  und  auf  die  hintere  Parihie  Üt 
Rückamarkshulle  gedrängt  An  denjenigen  Parthieön,  welche  mit 
den  erkrankten  Wirbelkörpern  nach  vorne  zu  in  Berührung  atan« 
den,  war  die  RückenmarkshüUe  entzündet  und  erkrankt.  Auf 
eiaett  Längeneinschnitte  in  das  Kückenmark  gegenüber  den  er- 
braakten  Wirbaln  fless  eine  Menge  Eiter  aus  der  mittleren  Por- 
tion aus.  Die  Substanz  des  Rückenmarkes  fand  sich  erwekkt 
und  Ton  rdthlicher  Farbe ;  sie  hatte  die  Beschaffenheit ,  welche 
die  Franzosen  ,yRamoli$9emei^  rouge^^  genannt  haben/' 

Es  war  dieses  ein  Fall  von  vorschreitender  Karies  mit  Krank- 
keit  des  Rückenmarkes  und  seiner  Hüllen ,  ohne  alle  Disposition 
der  Wirbel  lur  Anchylese.  Die  Krankheit  hatte  16  JAte  ge- 
dauert; sie  starb  an  Lungensucht  und  es  ist  nicht  lu  sagen,  wie 
Itage  bei  jener  das  Leben  noch  bestanden  haben  könnte ,  falls 
dai  Lnngenübel  nicht  eingetreten  wäre.  Die  Lähmung  derBeine, 
10  wie  das  erschwerte  Schlucken  sind  offenbar  die  Folgen  der 
Afektion  des  Rückenmarks,  wogegen  die  nerröse  Aufregung,  die 
SeUalosigkeit,  die  Nacht8chweisse,*der  Appetitmangel  und  die 
anregelniiaaige  Thitfgkeit  des  Darmkanals  auch  bei  den  anderen 
Fonnen  Ton  Karies  rorkomami,  bei  denen  das  Rückenmark  nicht 
aflfadrt  bt 

Sehr  interessant  sind  die  Erscheinungen,  welche  eintietes, 
wenn  im  Verlaufe  der  Karies  der  Wirbelkörper  diese  eine  solche 
Stelliiig  hekeimen,  dass  das  Rückenmaik  an  einer  bestnnmten 
SieDe  einen  Druck  erfährt. 

„Heinrich  A.*..,  14  J.  alt,  wurde  am  24.  Okt  1842  au 
Hm.  Bishop  gebracht  Seiner  Angabe  nach  hat  der  Knabe 
seit  4  Jahren  an  einem  Debel  der  Wirbelsäule  gelitten;  es  hatten 
sich  skrophttlöse  Abszesse  an  den  Hüften  und  Oberschenkeln  ge« 
bildet  und  er  ist  fast  die  ganze  Zeit  hindurch  an  das  Bett  gefes- 
selt gewesen.  Bei  der  Untersuchung  zeigten  sich  mehrere  Rücken- 
wirbd  erkrankt ;  einige  von  ihnen  waren  theilweise ,  andere  gänz- 
lich absorbirt  und  die  Wirbelsäule  bildete  eine  grosse  nach  hinten 
hinauMtehende  Kurre,  deren  höchste  Höhe  den  unteren  Rücken- 
virbeln  entsprach.  Wurde  der  Kr.  aufrecht  gestellt  und  gerade 
geriditet,  so  wurden  die  Beine  krampfhaft  über  einander  gekreuzt,- 
so  dasa  er  weder  gdien  ncpch  stehen  konnte.  Grosse  skrophulöse 
Geadiwüre  eiifoaaen  aus  der  Nähe  des  rechten  Hüftgelenks  grosse 
Mengen  Eiter,  ohne  dass  dieses  Gelenk  selber  krank  war.  Die 
Statur  des  Kranken  war  yerkürzt,  wie  bei  der  Rhachitis;  Antlitz 
bleich  und  leichenhaft;  der  Körper  dünn  und  abgemagert;  Kopf 
graes;  Aagen  gross  und  auedrucksToU ;  Geist  lebendig  und  thätig; 
Ein  Draek-  auf  den  Btekel  bewirkte  keinen  Sehmen;  die  Em^ 
iteteg  fai  im  ttima  »iclil  Termiadert;  die  Nichte  unruhig 
xn.ie4f»  M 


der  Kr.  iit  in  beständiger  nerroser  Antitgung,  »^  Hr.  B.  \mAk 
ihii  auf  eine  dreifach  geneigte  Flache;  jede  Neigmig  wvde  ia 
einem  dem  Kranken  angenehmen  Winkel  geetelit;  die  Wunden 
wurden  zireimal  täglich  mit  Ung.  ätrinwn  rerknndea  nnd  jeden 
Abend  ein  Kataplasma  yon  Karettenbrei  aufgelegt,  vn  dem  6e- 
atanke  das  Eiters  zn  begegnen.  Ausserdem  bekam  der  Kr.  drei- 
mal taglich  Ton  folgender  Mbchuag : 
]^.    Fetffi  s§$^uiom^d. 

Tinei,  Jodei  e&mpos.  em«  Sj. 

JThicI.  Columbo  (/. 

Aqu.  Cnkn^mom.  \vijj. 

M. 
Uater  dieser  Behandlung  bekamen  ^e  Wunden  sehr  bald  eia 
gMimderae  Anseken  und  heillen  in  <eipigen  Monaten;  die  nertöai 
Reiabarkett  Hess  alhnähUg  nach  und  das  Allgemeinbefinden  bei- 
serte  sieb.  Jetxt  aber  wurde  Kr.  yon  den  fconfluiranden  Peckea 
befallen ,  die  sein  Antlita  sehr  entstellten.  Nachdem  er  sieh  hiei^ 
Ton  erholt  hatte,  nahm  er  die  Mixtur  wieder  und  blieb  auf  der 
dreifach  geneigten  Flache.  Nach  Verlauf  von  18  Monaten  uir 
die  KranUiait  4er  Wirbel  %m  StUletade  gebracht  und  fen  4« 
an  nahmen  dif  Kräfte  schnell  vi^  Pie  Defomitit  rerbliab  eber 
unverändert  und  eo  wie  Kr.  sich  aufxurichten  yersuchte,  worden 
seine  Beine  krampfhaft  gekreuit  und  er  war  dann  unlahlK  M 
gehen  oder  su  stehen.  Krfimmte  er  sich  aber,  so  liessderVfutk 
auf  das  Rückenmark  nach  und  ea  hannta  alsAasn  Kr.  eeima  Seine 
gebrauchen.*^ 

In  diesem  Falle  war  pffenhitr  Scrophuksip  iu»d  RhachiU»  ntt 
der  Karies  der  Wirbel  verbunden.  Die  BJhichitis  leigia  aich  be« 
sonders  durch  die  überaus  yerkürzie  Statur  und  ihr  Hisaveriiilt- 
niss  %vix  Grösse  des  Kopfes,  die  Scrophulosis  aber  durch  Im 
vielen  skrophulosen  Abszesse.  Dass  diese  Verbindung  keine  not- 
wendige ist,  das  heisst,  dasa  nicht  immer  bei  der  Karies  der 
Wirbel  Scrophulosis  oder  Rhachitis  nothwendig  vorhanden  sa 
sein  braucht,  ist  schon  gesagt  worden  und  geht  auch  aus  fol- 
gendem Falle  hervor. 

„Ein  Knabe,  9  J.  alt,  wurde  zu  Hm.  B.  gebracht,  weil  er 
über  einen  heftigen  Schmerz  im  Nacken  und  Kopfe  klagte ;  sein 
Antlitz  zeigte  &n  Ausdruck  der  Angel;  er  war  sehr  umnriilg, 
seine  Athmung  niül^sun  un4  daa^Schluekaii  sehr  schwierig.  Der 
Knabe,  bis  dahin  vollkcwn^  gfieQtd,  war  vor  wapiigaa  Tagen 
von  seinem  Vater  mit  einem  etwa  1  JSoU  dicken  Stabe  geprügelt 
worden;  gleich  darauf  empfand  der  Knabe  nichts  dsvon,  aber 
zwei  Tage  später  ^Qg  er  an  zu  klagen.  Blutegel  wurden  an  den 
Hals  gesetzt,  Abfühnnittel  gareiehi  und  streng  aniipUogiatiMk 
verfahren.    AUeipi  ecbnell  verfiel  der  Kntb«  in  Koma  .und  ntarb.^ 

„Leiahe&sfltaut    Dia  WirbairiMe  mui4e  1»  der 
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ftiii  frcf  tftle^;  keital  Spur  einer  Kontusion  War  su  seli^;  df^ 
■akvirlcl  liatUn  eine  auffallend  weiche ,  schvammip  Texlnr^ 
tfe  Rfickemnarkihülk  aeigte  daselbst  Spuren  Ton  Eatsündung;^ 
Aese  Spuren  nahmen  nach  der  MeduUa  ohlongata  hin  zu;  zwi- 
leben  der  Hülle  und  dem  Harke  selber  fand  sich  ein  Erguss  von 
Flfissigkeit  tini  eben  so  in  den  seitlichen  Ventrikeln.  0ie  Dtkra- 
BMtet  und  Piamater  iraren  sehr  gefässreieh  und  boten  di«  Z%i^ 
Aeu  ^H^  idbuior  Entröndung  dar.'^ 

Der  Brticfk  det  Mssigkelt  auf  das  rerl&ngerte  Mark  bewirkt« 
Uer  affeiibar  dttft^eh  tStdrüng  des  Athmens  und  i^chlückens  den  so 
tebtteOell  Tod.  OAftiba^  ging  die  Entzündung  ¥on  andsen  ükth 
Innen,  das  lieisst,  von  den  Wirbeln  auf  die  Mehingen  tbtt  und 
liese  Entzundunff  '^kt  die  Ursache  des  fit^gnsses.  Angenonittifen^ 
jiner  Krgoss  hittfc  hkht  statt  gehallt,  so  wflrde  wahrscheinlieh 
As  EntaÜBdinf  Aüt  W11%«1  sich  #eiter  ausgebildet  haben;  es 
ttrde  aur  Kaf i^a  ilhd  Ibs^tion  einiger  Wifbetk))fpet  nnd  %ia 
TeiiriUnmung  ^AMlAtih  MUk ,  un^  ös  wlre  dieses  ein  B^wäis 
getresen,  das«  tihnb  ttlfstittd^^e  Dfskraste,  hlos  dureh  luise^eEiti- 
tblttllg,  die  irifkllelie  Spdhdyiarfhtokak^  entstehen  ködtie.  Vofli 
Uebttürke  hat  lidt  lli  dtMeiÜ  Fiffe  Üt  Entiltlttdahg  tut  dl« 
O^himhiute  1ot\^t\SA. 

Itann  Ab^f  dils  AVcklfnfMitt  pfimäff  ergiltfteri  seift  lihd  ^i^ 
Wiibel  sekunA^f  BM  IdMt,  kknH  feiiia  EtttzÜndürtg  und  Eitif- 
rung  Im  Rüdbnntüfk  Wglnneb,  TOn  diesem  ^uf  die  liltningett 
Ibergelieii  und  ton  deh  ^eil!hg«fn  auf  die  Wirbell  Naeh  ]^o^- 
tal  hat  Troja  fii  Veapel  dufch  eigene  teiehenuntersuthttdgen 
diese  Frage  bejaht.  Bte  n^uet^ti  llntersttthungen  haben  jfedoch 
£eses  nur  in  txttti  Beziehung  bestätigt:  ^s  ii^  nämlich  nicht  fcN 
wiesen,  dass,  Wenn  das  RHekenteaik  odef  dessen  Hätite  von  Eftt- 
rtadnng  und  Eitehirfg  lirgrltfen  worden ,  dadurch  Karies  de^  Wlf- 
bei  herheigefuhft  WfrJ;  gewöhnlich  begränzt  sich  die  Entltinddrig 
m  den  Häuten  und  di«  auf  das  Rückenmark  selber  beitüglidien 
Kmbeinungen  sind  fiel  tu  stürmisch  und  Torherrschend ,  als  dass 
che  Affektiott  der  KttOthen  sich  bem^rktich  machen  könnte.  Ad- 
dirrs  1^  et  aher  hei  chtonbcK  y^rfaufenden  Hebeln  innerhalb'  des 
bmds  der  WüAelsätf  ^;  ti  ktnnen  dort  Degenerationen  oder  Neu- 
KUtngen  entateheM,  Wekhe  eine  theilweise  oder  yoUkommene 
Zsrsnnuig  der  Wti^bel,  Karies  oder  Nekrose  und  endlich  Anchy- 
iMe  toBttfeherreate  bewirken  können.  IHe  mit  den  pathologisch- 
•MIsMfiif^eil  fti^arMii  yorgettommaüeil  Cnterauchungen  hab^n 
i%Aei,  M»  Mtt  vatilkt  liHe»  ganl  Verschiedene  Bntartnngea 
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im  Kaodien  selber  oder  in  den  zunächsl  {gelegenen  Theden  «nl 
darans  herrorgegangene  Absorption  der  Knochenerde  terstanden 
hat.  Darch  solche  Degenerationen  kann  der  Knochen  gSnilIcIt 
oder  nnr  thellweise  weggeschafft  werden  und  bald  kann  die  Ab- 
sorption Tom  Innern  des  Knochens  ausgehen  und  bald  an  seinen 
Flachen  beginnen.  Bisweilen  bildet  sich  dadurch,  dass  die  er* 
nährenden  Gefasse  des  Knochens  obliterirt  oder  komprimirt  wer- 
den, Nekrose  desselben.  Man  kennt  die  rerschiedenen  Streitig- 
keiten über  den  Unterschied  zwischen  Karies  und  Nekrose;  vir 
brauchen  kaum  in  alle  diese  Streitigkeiten  einxogehen.  Wir  wol- 
len nur  bemerken,  dass  man  in  neuester  Zeit  darüber  einig  ge- 
geworden ist,  die  Karies  als  eine  entxündliche  und  ulaerativc 
Absorption  des  Knochens  lu  betrachten  und  zwar,  wenn  sie  spon- 
tan auftritt,  als  Folge  einer  krankhaften  Diafhese,  gewöhnlidi 
einer  skrophulösen  (rhachitischen)  und  auch  wohl  einer  syphiliti- 
schen; es  Tersteht  sich  Ton  selber,  dass  auch  .durch  iussere  Kin* 
Wirkung  auf  die  Knochen  Kafies  herbeigeffihrt  werden  kann  und 
es  ist  sehr  wahrscheinlich,  dass  selbst  in  den  Fallen,  wo  eiae 
Djskrasie  rorhanden  ist,  eine  äussere  Einwirkung  auf  den  Kno- 
chen eine  Crelegenheitsursache  ist,  die  Karies  herbeizqführtn.  In 
Folge  der  durch  die  krankhafte  Diathese  sehr  gesteigerten  Dispo- 
sition lu  der  Entafindung  und  Ulzeration  des  Knochens  bedarf  es 
4ann  nur  eines  sehr  gediegen  äusseren  Anlasses,  um  dies  herbei- 
luführen,  und  es  wird  derselbe  daher  oft  übersehen.  So  bei  der 
bekannten  Hüftgelenkrereiternng,  der  weissen  Kniegeschwulst  und 
dem  hier  in  Rede  stehenden  Po  tischen  Uebel  ist  fast  in  allen 
Fällen  ein  Stoss,  eine  Quetschung,  ein  Druck  oder  dergl.  auf  die 
betreffonde  Knochenparthie  Torangegangen  und  es  würde  der  Kau- 
salnexus  mit  diesem  Anlasse  noch  auffallender  herrortreten,  falls 
nicht  das  Uebel  einen  so  langsamen  Verlauf  machte,  so  dass  der 
erste  Anlass  aus  dem  Auge  verloren  wird.  Man  sieht  hieraus, 
dass  die  Diathese  eine  grosse  Rolle  spielt,  und  dass  es  sich  mit 
den  Knochen,  wie  mit  den  Weichtheilen  rerhalt:  werden  nämlich 
die  Weichtheile  bei  der  krankhaften  Diathese  verwundet,  so  wan- 
delt sich  die  Wunde  entweder  in  ein  Geschwür  um  ^der  es  tritt 
Brand  hinzu.  Wenn  2  Knaben ,  von  denen  der  eine  mit  einer 
krankhaften,  z.  B.  skrophulösen  Diathese  behaftet,  der  andere 
aber  gesund  ist,  beim  Ringen  oder  Turnen  sich  die  Wirbelsäule 
an  einer  Stelle   quetschen  oder  stossen,    so   wird^  yielkidit  bei 

beiden  G^tiuiidiiiig  eintreten^  aber  Ui^ifmfm^fl/Mftif^^Ml^ 


M  vM  tie  nnter  ft^Ign^Ur  Benandlmigf  okn«  ireltere  Folj^« 
vträbergeiien ,  wakrend  sie  bei  dem  kranken  xur  Karies  fllhren 
vM.  Ee  sind  dies  sa  bekannte  IHnge,  dass  wir  kaum  n5thig 
gebebt  hltten,  dayen  zu  sprechen,  hätten  wir  nicht  das  Verhälb- 
alss  iwischen  Ursache  and  Wirkung  darthun  wollen. 

Waa  Ton  der  Karies  au  sagen  ist,  gilt  auch  zum  Theil>on 
der  Rekroae ;  im  Grunde  unterscheidet  sich  diese  wenig  Ton  er- 
itorer  und  besonders  macht  sich  der  Unterschied  bei  den  Wirbeln 
aech  Tiel  weniger  bemerUich  als  bei  den  Rdhrenknochen,  wo 
4«rch  die  Thitigkeit  der  sich  neu  bildenden,  ernährenden  6e- 
ftise  neue  Knochenmasse  unter  der  alten  gebildet  und  diese  in 
Fem  eines  Sequesters  abgestossen  wird.  Bei  den  Knochen  mit 
schwammiger  Struktur,  als  dem  Gelenkende  der  Knochen  und 
aamentlich  den  Wirbelkdrpem ,  geschieht  diese  Neubildung  nicht, 
sondern  es  erzeugt  sich  höchstens  formloser  Kallus  und  es  findet 
sich  demnach  selbst  in  der  Erscheinung  zwischen  Karies  und 
Nekrese  kein  Unterschied.  * 

Nachdem  gezeigt  worden,  dass  bei  der  Angularkrümmung 
der  Wirbekäule  die  Karies  zwar  eine  Hauptrolle  spielt,  diese 
liriea  aber  nichts  welter  ist,  als  die  Manifestation  der  rhachiti- 
sehen  oder  rhachitisch-skrophuldsen  Diathese,  haben  wir  zu  un- 
tersuchtn,  wie  es  sich  in  dieser  Beziehung  mit  den  Lateral- 
karraturen  oder  den  Bogenkrfimmungen  der  Wirbelsäule  Ter- 
hält  Im  Allgemeinen  wird  hier  der  Huskelaktion  die  Hauptrolle 
keigemeaaan  und  die  Veränderung  in  der  Stellung  und  Form  der 
Wirbel  ala  etwas  Sekundäres  betrachtet.  Es  ist  indessen  diese 
letztere  Behauptung  durch  nichts  erwiesen;  es  lässt  sich  nicht 
ngen,  ob  da,  wo  eine  geringe  seitliche  Kurvatur  der  Wirbel- 
•liile  sidi  bemerklfch  macht,  die  Wirbelk5rper  gar  nicht  rerän- 
dert  seien  oder  wenigstens  nicht  ihre  Zwischenwirbelknorpel  mehr 
odsr  minder  gelitten  haben.  A  priori  muss  man  dieses  anneh- 
men, denn  jede,  auch  die  geringste,  seitliche  Kurratur,  wenn 
lie  permanent  ist,  bedingt,  wie  Versuche  am  frischen  Skelett 
seigen ,  eine  Veränderung  in  der  Form  der  Wirbelkdrper  oder  der 
iwischen  ihnen  befindlichen  Knorpeln.  Es  tritt  also ,  wenn  man 
diese  Veränderung  als  eine  aus  theilweiser  Absorption  der  Kno- 
cbenerde  entspringende  Erweichung  sich  Torstellt ,  ganz  dasselbe 
ein,  wu  bei  der  Angularkunratur  zuerst  rorhanden  ist,  und  der 
Untenchied  ist  nur  der,  dass  bei  letzterer  die  Beugung  nach 
Tone  *  geschieht  und   folglich  die  Krümmung  mehr  einer  Ein- 


jUo.  i^üswi,  iralireod  h^  der  Setteiiktfimimiff  in  Folff.  4|if  (i^ 
jtallmig;  dcir  Wii-bel  mpd  Qiret  «^ttidnn  fikl^nUofMIUft ,  uA  14^ 
gftinqate  sich,  mbz  Slutot  fipdcit  wA  44^  4(1»  n<^  •in«'  Kurve 
bildet  Es  i^t  i^un»  411^.  erMlrUfli,  weiMb  M  4m  l#tmV 
]|;i^f(tiMPNi  90  lli^i^bs^  ft«H«Di  Kli4^  «ick  eWB^Ut..  D^  Drack, 
di;ii  die  Wijcbelkfffpier  f^gtn  ^imni»i  f^rlfHt^  ^n.  }^  |#«lb 
dm  Gßl^i  ^T^fiichß^  alei  Mi  d^r  ^ncb  IuaUa  il«t^fji4ie«  VeifaEiiiir 
niDiif^  Bei  dieeiMT  n&in^ich  ist  die  liniw  immer  Ti^ri^lMsi  dwib 
^ii)e^  pldUlichen  Pntck  Qder  Atosil  «nC  de»  ej^kmpkte«  M^uUL 
Solche  Druick  bei  plöUli^hcr  Bengimg  n^cli  jnßßfi.  o4er  eokfapr 
Stosa  «ut  die  DernlarUäUe  trifft  die  Torde^e  ?«rijtu0  d«c  Wirket 
kocper,  nicht  aber  die  Scite^fa^tbie  derselbei^^  4if  T^t  BMl^f^- 
^chiitzt  ist  Es  niuss  demnach,  weno.  v^i^  in^p  Par^hi«  «rJbwikt 
ifft}  nicht  aber  die  hintere  J^artbie,  w^i/t  aeltenar  Karies  (olg^ 
Unserer  Ansicht  nachif  t  das  Verkältniss  felge^idf  rm4|Ssen.Ceat9iii|teQ9ii; 

])  Bei  allen  permanenten  Verkrünmimig^^i  dfr  Wirhd^Ald^ 
sowohl  bei  den  seitlichen  als  \ßi  d^f^u.  nfcJ^  XVjfn^  oißr  kanten, 
halt  in  Folge  ein^r  besonderen  I>ialhejBje:  ejpe  ipehf  o4ev  pinder 
bsedeutOQde  partielle  Absoiption  4ßr  ^ocbw^df^t  i^.  dtOA  YiFbdr 
koqi^m  sUttgefanden« 

%),  l^ei,  den  seitliche«  Kvfl^aJiiijcfHl  ^delt  ^ith  im^  ikbm^Vm 
an  dej^  aeltUchen  Fi^rthie  einea.  odAr.  Hf Krj^i^ei;  lK(irV^U{An^4  H 
dtr  Kj^Jo^iß.  an  de«  Torderoa  BacUM*  i^fti/^^pn,  uM  kpi  4fr  ^^kß^ 
mm  seltanen.  Lor4o«la  au  i)ir.er  ^ii^tei^i»,  Cv^bi^ 

S>  Finde!  die  Ahfond^nuifi;^  iejr  ^^f^n9^^ß  VK  4«^  V^llUim 
Haidii^  der  Wirbelkdcser  tfft^,  ^]^  beji  d|(i;  $l(#>m'i..  «0,  bil4t( 
fich  k^n«  AAgnlarkcimmiuif ,,  epll4f^,  in,  folg^,  de^  K^wstn^w 
djer  seitUehen  Forta&ta«^,  dur  :M&W«n^  mi^.  i^ivliff^f  4J9fte|hmr 
gea  immer  mi^  eine  Bogenkr^oumniig,;  el^eniift  bil4^.  «Äd)^  «W  4^<^ 
selbem  Gründen  nur  eiiM;  Bf^t^kfümmnpg,  iwx4*  k^nfi,  Ang^hr- 
krünunnng:  in  dem,  hoeh^k.  seUeueik  Vnüß^,,  UfO.  die  l|ipMi;o.  (^dat 
Ut-)  Pai:tbie  der  Wirbelkörper  aii,  Knpchenerde  yerlocfii  hat 

4)  Bj^  d^cv  smiosie  odctQ  ii^t  4iii^  Fälien^  wo  die  Torftre 
(Vi^zei;«!-)  Pi^bie  der  lK^irbeJM;|jer  an  Kpf<>kefterde  T^l^iren.  ksi| 
bildet  sich  eii^  BogenkrüipDiiaAg ,.  falls  die  Absoi]|tluoB,  d^  Kn*^ 
chen^de  in  einenp^  oder  meJiüereA  Wirlre^orpern  i^iir  im  geringen 
Grade  atatlgiefunA^n,  b#t$  iat  sIq.  aber  in  einem  odei^  mehrere 
WirbeIkoy;p^rn  sehe  bc^denMild»  90  aipken  diese  gegen  cinan'tf« 
d)i  AnjQA  nach  Tome.  1^  §ipt%e  f<MAr)  und«  ei^  bii^eb  sich  nao- 
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■Ar  tÜ«  WkUMmmmg  ttatt  tm^x  B^f^tkHb^^w^  ^  iU 
mA  iwiMül »  miüu  i»  F«l|e  4l»s  dadMreb  «rievgtMi  Dni<k6| 
MMmg  m4  Ktffka  tich  AfMog^ 

Wll  hiM  telMii  eDvihoC,  4«N  ekM  tech  ätMete  EiMrto- 
hnir  M  «MfcMtaMt  kiiilhhafeir  SiotfiM»  kcrrcvgfenifeiM  Eiii«- 
liitog  der  Wifb4hirper  4*  et§te  Ml;  s«ia  kftdtt,  WMiil  dAf 
HiM  ktgiMiA,  aker'M  hta»  diete  EnMiiduiig,  wie  eken  äuge- 
InUl,  avdi  «fiUr  «ml  eioticten^  nachdt«  partialle  Etweiditiif 
id«r  Aka#i|lUdD  ift  ekneol  odai  melireraii  Wlrkelkdrptrn  statlg^o 
faidiB  «ad  dilKck  dia  dadwch  feiiaiilante  VtfracUeknag  dai  Ltr 
guterittdeniJif  dar  Wtrka)  gagen  einaiider  ein  keacadarer  Bnick 
«f  fta  akivirki 

Warin  kamkt  nim  diaaa  pariieUe  Enraickuiig  odar  AkaerptiaA 
k§  bachaBmatarlab ,  welcha  vnsarer  Anaiekt  nach  in  den  mair 
itei  nUan  Ton  Varkrilaiinttngen  der  Wirbelsäule  daa  Primitite 
Ml?  Dia  BaanlvortaAg  dieaer  Frage  fuhrt  xmn  sogleich  inrRha- 
ckiftia  und  Oalaomalaaie.  Wir  mfissen  ein  venig  niher  In 
Ae  Naiv  dar  RkaAilia  auigehan;  wir  werden  dann  anch  mekt 
BMck  In  die  ikrigan  Vorginge  der  kier  in  Rede  atekenden 
ftickaniMrkavarkrBmnranffen  erlangen. 

BekiutUck  hal  Hr.  Gnirln  die  Khachiti«  in  d^ei  SUdien 
grfkaiii  Dna  Stadinn  dar  InkiAation,  i^^^  der  Deformation  nnd 
daa  da»  Vabeif  «agas  der  Organa  mid  FuahtiMeni  in  den  geaan^ 
dsftZoalMid.  Däa  MtcÜlia,  daa  Mmi  wokl  kedaabi  Waida% 
isl  aitt»  Hrankbaii  dar  Kiitdhea  nnd  taifft  alao  mk  der  biiwicka^ 
kmg  dea  Kdrpers  «uaamman,  die  sie  anck  yondgawaine  afiairL 
li  aWgsi»  «teifan  FÜkin  ist  dte  Rhaahili»  angaboratt  v  nod  sei- 
ItAar  aind  dU  Fille^  i*  dena*  die  aicb  eM  nnak  der  Pnbartil 
aaMahA  Von  Mft  Villen y  dio  Hr.  G^^ain  keohnehtat  kal^ 
|ibl  ar  falganda  ITabafalaki: 

Angabatana  Kknakilia S   Fllleu 

kl  aaaüa  lahra  aMbtandaii  •    »    .    »^    •    .    •      M     ,> 

n  tWaiU«  ff  ff  .*    •> 175      ^ 

„  dffinan    ^  „ S&      i, 

»  Yiaalan  ,|  ^         .    «    •    «    .*    .    •      Ift      9^ 

n   fltofcÄ  ff  ff,  » 4       W      ff 

w  aaAateÄ,^,  „  i^      »i  i 

▼an  fiaaan  SM  betrafen  148  minnÜcha  nnd   MM  weiblkk» 
Snbjekla. 

fiMin»  ai(fbl  akb,  dasa  die  meialeo  F&lle  im  1«  «ad  9.  Iie<*  | 


m 

re  ficli  efeignen,  und  data  nadi  imd  ütik  Ik  UU  dir 
Falle  immer  gertn^r  wird.    Der  Umatand,  daaa  aakr  nftlhhi 
als  männUche  Subjekte  leiden,  erUärt  aich  Tiellaicht  däreh  die 
gröseere  Zartheit  der  weiblichen  Konatttntion*     Nach  KnL  61. 
beträgt  die  Inknbalionaaeil  der  Rhächitia  uigefibr  €  Monate  ml 
aie  charakterialrt   sich   durch   eine  Reihe   auffallender  Stinmgti 
in  den  Funktionen«     Viele   dieaer   Stdrnngen   konuneii  auch  bei 
anderen  Krankheiten  ror,   einige    aber  sind   eigenthiladich  lal 
dienen  dann  lur  Diagnose.   Meistens  wird  in  diesem  Inkuhatiens^ 
Stadium  der  Afat  nicht  umRath  gefragt  und  daaselbe  entgeht  dir 
her  der  äntlichen  Beobachtung.    Im  Allgemeinen  pSagt  das  lQa4 
den  Appetit  zu  yerlieren,  murrbch,  yerdriesslich  und  still  lu  wer- 
den; sehr  bald  gesellt  sich  hiezn  Gastrointestinalreixung,  Diarrhoe, 
Auftreiben  des  Bsuches,  Nachtschweisse,  Schwache,  Abmagennf, 
ein  geringes  Fiebern  und  Anschwellung  der  Faust-  und  Knodiel- 
gelenke;  der  Urin  ist  mit  erdigen  Phosphaten  fiberladen;  die  Kno- 
chen werden  weich,  biegsam  und  in  ihrem  Wachsthum  aufgehal- 
ten, schwellen  an,  und  beugen  sich  unter  der  Wucht  deaKdrpen 
oder  unter  der  gewöhnlichen  Thätigkeit  der  Muskeln;  das  Anttts 
ist  bleich  und  eingesunken  oder  runzlich,  so  dass   ea  einen  ge* 
wissen  greisenhaften   Ausdruck   bekommt;  die  Augonlidor  atehen 
ungewöhnlich  weit  offen;  die  Augen  glansend  und  ron  lebkaftsM 
Ausdruck;  die  Nasenlöcher  erweitert  und  die  Lippen  auaelnander' 
stehend;  die  Haut  gewöhnlich  Mass  und  hier  und  da  aii  einem 
bläulichen  Schimmer;  Athmung  und  Pub  beschleunigt;  Verdsnuaf 
damiederliegend. 

Die  Knochen  zeigen  aich  während  dieaer  Inkubitioii^aiiode 
mehr  oder  minder  allzirt;  durch  den  Verlast  an  Erden,  welche, 
in  die  allgemeine  Säftemaase  absorbirt,  mlttelatdesUrtnaauafaÜhii 
werden,  werden  die  Knochen  weich  und  biegsam,  und  ihre  innere 
Struktur  rerändert  sich.  Sie  sind  leichter  ala  gewöhnlich  und  tob 
rothbrauner  Farbe;  sie  sind  von  fielen  erweitertaa  BlutgoQasen 
durchzogen,  porös,  weich,  schwammig  und  zuaammendrickfcar; 
ihr  Gefüge  ist  mit  einer  Art  Flüssigkeit  angeflült,  welaha  beim 
Druck  des  durchschnittenen  Knochens  wie  aus  einem  SAwaaMO 
oder  frischgarem  Leder  ausgepresst  werden  kann;  die  Winde  des 
Markkanals  beim  Röhrenknochen  werden  dünn,  die  Schidelkno- 
dien  dagegen,  wie  überhaupt  alle  breiten  Knochen  rerdidten  sich 
und  werden  schwammig;  die  kurzen  Knochen,  z.  B.  die  Knochen 
der  Handwurzel,    die    Wirbelkörper  und  auch    die   Oelenkenden 


m  A*  WIMiinilsklill. 

•  MliHiKwr'lUta«iriiii|r  gellt  kemr,  was  fr^illck  schon  lingsl 
lilmit  ist,  Alss  üsrKhadiilis  sine  «igsDiküalichs  pathologisck» 
ÜMHiiH  SM  flniiRit  Ifegt,  i^eldie  ronftgUch  in  Wsgtthmiig 
im  Kalkrd«  ans  den  Knochen  sich  änssert;  die  ZeOen,  die  siA 
iNttnfc%v  twgrtoern,  ffiUen  sich  niil  einer  öligen  Haterio  an; 
der  ■aridkMud  k  den  Röhrenknochen  Terliert  die  Markmasse  nnd 
hat  sMI  deren  ein  röthlidios  dünnes  Semni. 

bl  die  Krankheit  so  weit  gekommen,  so  tritt  schnell  das 
iwfite  Stadinm  ein,  nämlich  das  der  Yerhrfimmang.  Es  köannt 
Utkei  freiÜck  daranf  an,  ob  alle  Knocken  oder  nur  einige  wenige 
von  Rkackitis  ergtilTen  worden  sind,  ja,  ob  diese  wenige  gani 
lief  tkeflweise  daron  heimgesucht  werden.  Am  meisten  leiden 
ki  aasgeMIdeter  Rhachitis  die  Röhrenknochen ,  die  im  Wachsthmne 
larickUdben  oder  sick  Terkrümmen;  die  Wirbelsäule  Terkrinuni 
liek  Tief  später. 

Nach  Hm.  Gu.  vergeht  ein  Zeitraum  Ton  1  bis  3  oder  4 
Jshren  iwischen  der  Verkrfimmnng  der  Beine  und  der  der  Wir- 
kislile  und  bildet  sick  letstere  ohne  die  erstere,  so  tritt  sie 
üdb  fiel  später  ein.  Von  496  Fällen,  die  Hr.  6u.  gesammelt 
bat,  waren  nur*  11,  in  denen  gar  keine  Yerkrfimmnng  der  Kno^ 
d^en  stattfand,  obwokl  aDe  Symptome  der  Rkackitis,  sogar  An«- 
MkwcBvngen  derfiolenkenden  Torkanden  waren.  Von  den  übrigen 
M  MUon  leigtvn  sidi  bai  14  Verkrümmung  in  den  Armen,,  bei 
48  kl  der  Wirbelsänie,  bei  59  imTkorax  nnd  bei  17  Xissbildung 
im  Kopfs.  Bei  dien  aber  bemerkte  Hr.  6u.  irgend  eine  Venu* 
•lakang  der  Beine.  Hieraus  sckeint'  kenronugeken,  dasa  die 
Uickilis  In  19  Fidlen  einmal  in  Verkrümmung  der  Wirbebänlo 
Hkit,  und  dasa  neck  weit  öfter  der  Tkorai  rerunstaltet  bt,  otd 
IsssBifemrttiten  desKepfea  und  der  Arme  am  seltensten  sick  selgtns; 

tmm  Beweise,  dass  die  WssbOdung,  welcke  durck  die  Rkn* 
chitis  kerbefgeftkrt  wird,  nickt  nur  durck  Verkrümmung  oder 
Veranstailang  der  Knodien  bewirkt  werde,  sondern  anck  dursh 
sirtcbgeMiebenes  Wackstkum  einzelner  Knocken  und  durck  dtt 
üdaick  eneugte  Missrethältniss ,  s.  B.  zum  Geken  und  Stekln, 
vean  es  die  Beine  betrifft,  oder  in  Beiug  auf  den  Thorax,  wenn 
ts  Uppen  betrift,  fähren  wir  noch  Folgendes  an : 

Ble  tnrfickgebHebene  Bntwickelung  der  Knocken  betrifft  bo- 
Mndeti  die  Röhrenknodien ;   sie  mag  auck  in  anderen  Knocken 


waknocheii,  wo  sie  sich  namentlidi  md  ftn*  Iiiig»  kilMMb 
Ofo  fchtefr  Gdtttftonir  '«•  Bvtkini,  det  IDlpte^  dos  fcirthiilHM 
Mi  di»  V«rbl«cr«|»  ni  Verkfimmmi;  der  WMriia«le  todi 
«hm  M  aillr  und  TielMtht  »ehr  imft  aaf  ttridigMWbiMi 
Wtehftkiime  eiaielMe  bechea  dicMC  Tkidle^  wihreBd  dfn  aidi^ 
r«i  KiMfken  denelben  Thaib  sidi  ««ibildetoii,  ab  Mif  ¥cflb* 
kMg^  «Ad  YeriLrüinmiig  in  Sbige  der  tbicUttsAeiL  Iwnadlei^ 
Hr.  On^rin  und  Hr«  A.  Sbair  habtn  0eMiie  Mit— ligeifc  an;»* 
•MUt;.  eitierec  hat  die  KnoelieB  to»  13»  Sabjehta»  iperglkbei  lal 
fand  Folgendee: 


Ktt«0kttt 

rkuUtiscb 

B«»at 

BaUfiiMri 

RMt 

9'*    8"' 

13(" 

9"' 

y 

9"' 

Tibi« 

1«^'    ir" 

W" 

tu*' 

r' 

V 

Vmir 

1«"  11'" 

14" 

W 

*" 

V" 

Bfikte» 

«"    8*'' 

8" 

4"' 

K* 

r' 

VIna 

7"    8'" 

9" 

S"' 

1* 

•^ 

Hmmwuk 

8/'  1»'*' 

18" 

8"" 

1?« 

mr*44 

8«Uawribeia 

V    j/// 

»" 

8'*' 

W" 

•"' 

Bmitlidn 

V    V" 

■  W 

5'" 

0" 

V" 

WMhibtale 

W  IV" 

w* 

0"' 

1" 

K" 

BMfeea  in  fol 

BnrdMMMBfM 

ll/*    V" 

w 

^ft* 

»" 

y* 

Ibfk  dbaar  Tdblb  «baf  Uetten  di»  SiBckasy  weu«  «b  aii 
te  dM  Heftet  Mtaie«,.  wb  aüa  Met  anyifHtfl  abd,  vaa.  m  M 
•t«.  Mir  1«  16,.  %  fr  «ni  ftA^  b  Mge.  derMMcMfb  bi:\lbch^ 
IbnMv  lAtick;.  9^bi  »h  a.Y  Urfban  db.  leebttglbiar  mkm  U 
WackalbiiiMi  suidb,  ab  db  Biwtgflbder»  rniA  «wiir  larhib  aiiA 
dbaae  StüekUeibea,  faa^ Mdea  vie  tiVL  2iraR  aM  4b  »i» 
ükalet,  dir  Shaim  eiiaaigta,  um  dflsea  dea>  Bm«.  Oviabi  aAi 
«arathMe*,,  aUabi  alar  ataaiaA  doeh  iiMWirtft  ihtMlftv  '■•»'^ 
im  ZMifickbbibeiu  4m  WaakälbMes  der  BaoidMn  \m  Ms»  fai 
Machitb  bmbeiu  BIdbeii  dir  entepredkandeii  Knanhaa»  a.  I» 
*i  keidb»Olmiaheiikelbeiiie,  gbbtoäeaigbruWaabiih— i  nMt\ 
aei  k«!»  da«  ehnei  Vetltfiamiuif  ladi  SAbbimd  der  HlipMiN 
taa  gwckakeni;  ist,  abea  im  ZaricUdäle»  km  Wechalbuhi  «>* 
m  Hieialeiie  der  FaU,  iai,  «agbieUtriiiigi,.  1.  b  brtaift  et  dae 
einen  Knochen  mehr,  ala  dan  antapaachenioft  d«i*  asdeiaai  SflUa» 
ae  nmeiaib  SiAbbtandl  noth»endletnreiae  beana  hiffiayhaa. 
IwWftiiM  Hb  am  «tf  dia  WUetaiile-  «inleh^  aei  l»at.  aiek  mr 


«Am»  41««  ^mm  «•  AiditfaKh»-Bnriiifcpiiig)  mä  Am»  Immm 

iWr^Wit  b^Mfi,.  wM»  niAM  4l'ei«*<inillll»Mff-'^  ^Hm 

iMm^  WjiMWupWy  IM»  mht  lilnig  4w  Fdl  M,  «Ueiii  Ute 
Mkr  alf  dit  aaieren  von  Rhtehitia  ergriffen  werden,  ei^Miai 
dM  VerbrinuniiDg  darauf  folgen ,  indai^  4ie>  üket  Ihneni  kefiad* 
Ücühfam  mk  ttwi«  MAlMg  hip  «kwMkwuln ,.  weil  dr«  ilmr 
Eaacbeaardi  beranbten  Wlikal  nM«  Fa«igft4ii  wd  SMIae  $nm 
lüPikm  Umeaw  Wir  liakeai  frip^sate  gesilie»»  w«  dl«  rha- 
«UMa  SaMkkwg  niobl  nnt  1  edM  9i  Wifbelkiifei  attain,  kh 
trif^  fo^dwi  aacb  i»  dieaan  WiiMMryeMi  ealliBi  wr^aknftaiiff 
«i  ie<gla»  iadaa^  der  aaitUehe  #d»i  i^ovdfra  Theil  daa  Wirbel-, 
klipen  meh^  ervekhl  v«rde ,  ala  die  e ntgf gengeeeUto  Favttia» 

Pat  a^genaaata  dritte  SMkim  dee  Hhadiitia,,  mimiith  das- 
jaiiie»  il%  dia  Abe^rpttom  and  WegOhmai^  dar  KBochenard*  an^ 
tM  «9^  aiyib  Tea  Ifm^m  SinoalNtnerda  viedei  aliaetst,  itl  fiar  dil 
VeArtoarang  überhaupt,  besondere  aber  fär  das  hier  in  Betradbl 
9U0§ß9^  Uabel,  nanilick  diR  AjignUibjarattaa,  Tan  daa  hAahalen 
Wlthtiihai^    Vi«}  gibi  «esaa  daiiM  »adiani  iicl^  kßmäl 

JßL  U^Ub  Stadinm  der  Bdi^eUli»  Mleii^  allei  VwAüMMn.  dai 
U^ttm  ^HN^Uig  in  ibfm  NqrmelMilaiid  Mrüek.  Ziiani!  aaigl 
lieh  ein  g/vmSPf  KifchfüM  aU«t  dei^  Siacli#faiwi0Ni  daa^  t.vad  Ib 
Wtmh.  Watraiii  desfo»  9»i*l  djn  küAkkiAe  WagfülMlg  der 
fcl>rhiwnr4e  4p1L  mi^ikm  bdgiMt  aitjki  a)laMl»li0^ad»r  alralur 
gm»  WiU««  hall  g^(«iid«^  dMtf«.  vanp  ae»  aa»  weit  gahoiwma» 
41  ¥j»nitanaydi  am»  maililm  daii  ailfali«eal  wiM^,,  yoi  aie^  «i 
««Maul  |iMk(«  aiip  bat  da»  >lhaen>w»chm  auf«  dar  iwMiran»  adir 
biküliiiFlidierdffr  Kwrei  ft(«in]le]i>  }mU^  «Mbl  nn^ifiaaifellar 
<>»ihtWMfe  WKitni.  fil^fp«^  Vmv^  diM  diu  Wckei  daa*  Km^ 

dbiMi  ns«  dani  mährikwu/aäMakMm  Thulgki  ia^  ffaaadaik  Varhfiliniaaa-  as 

^  iM%  4m  KüMimmiff  9  w^Mm^  da«  Kn^almn  afUtta»  hati  eUb 

lnUM«!.  Mi*  AU^tülMg  dar  Knacben^ada.  gewhWil  j«Mb 
liehtiiBHV  canan  biil  ada  dia^  niaahHiiach&SiatiMauAa*daa  finA» 
cMMb4*  ««M«rta  i«  QtgiNrthliU.  ir<M«»  «A  KwAe«.  4«ftStMl> 
idr.«ift  iMwdilthiiipilnig;  «ad  mtU  ftbw  die.  Kw»  Umw  vMir 
4idm  S%  kal»^.  Ck.  B «U  i0  m^ik  Smmimg  AikimtAn4i^ 
Imta*  wi  4^%  Si^MUikmt^  in«  ibnmi  aitatnm  X^bO«*  Cut.  %  ft 
4Uk,i|Wm>  Hat  in  Saßni».  «iAM  fewINwi  I«mm  wkikmh 
logt  nd  Im*»  d|t,  Mmnim  iliw.  «««w)i  Birt«,  PhMi^til 


mrf  tlüfcllH  fvMintii;  10  Uoibi  irar  kt  mtelMb  iMMMi 
«■1  IWa,  abtrdfidarMf  «iitfpnuifHM  Doforadtil  iil  wmi  y«^ 
MmieM  idi4  «ihtttKar.  Ott  4ie  TerUmiiifrtoa,  gimlich  «Iv 
lMlv0iM  lenüiiMi  WMbolUrpt r  «uumH  tidi  «fl  bcMiidm  iriil 
Srihif    «I    «id    bf giiMtigt  4ie    MaMOAvervichfWf    «kr  Alf- 


Wir  haken  ako  erkaniit: 

I)  daai  die  VeritfflBUttiui{^  kanptoicklkh  ihren  flmd  ii 
riMwUtiecher  Affektion  der  Knochen  luhen; 

t)  dasa  dieae  Rhachitia,  vekhe  iresendich  in  Wegfthninf  «ri 
Mlendem  Snati  der  Knochenerde  heateht»  einen  oder  mehrere  Kao- 
cben  oder  ancfa  nur  einen  Theil  eines  Knochens  betreffen  kam; 

i)  daaa,  venu  einer  oder  mehrere  Wiihelkorper  der  8ih 
d<tr  Rhachitis  sind,  Verkrümmung  der  Siule  erfolgt; 

4)  das«  die  Kichtnng  der  Kurvatur  ahbingig  ist  Ton  dem 
thaile  der  Wlrbelkteper,  welcher  luerst  und  Tonngureise  tmk 
Intfern^ng  der  Knechenerde  veich  und  widerstandsloa  gewofdn 
iat,  und 

§)  data  Ten  der  Riditnng  der  Kurvatur  auch  die  Fmi  de^ 
aeiben  abhingt f  seitliche  Kurvaturen  sind  fast  immer  bogenfil^ 
Mig,  Kniraturen,  die  nnch  hinten  hinausstehen ,  sind  anteh  hogea- 
ntnrig,  iehr  oft  A%t  angnlar;  Kurvaturen,  nach  vomo  Unaas- 
älehead,  aind  selten  und  dann  wohl  immer  bogenftrmig. 

Fügen  wir  «s  nach  dem  Grunde,  wiriier  es  kommt,  dasi 
MS  den  Knochen  die  erdigen  Bestandtheile*weggefidirt  und  niiU 
j#ioder  eraetst  werden,  so  können  wir  d«riber  keine  Anakunft  ge* 
4ito;  wir  kennen  den  oigendichen  Grund  des  patholegbchcn  Vor- 
gang» ebenso  wenig,  als  den  vieler  anderen  Krankheilen.  Wir 
wissen  awar,  dasa  Aufenlhalt  in  feuchtkalten,  schlecht  geÜfMea 
Wohnungen,  besonders  in  uberftDten  Stidten,  sumal  wenn  dasa 
noch  mangelhafte  oder  unpassende  Nahrung  kommt,  die  RhaAi- 
Aa  eraongt  Ba  nniaa  aber  offenbar  noch  ein  anderea  Iteaent 
iaiu*  erforderlich  sein,  denn  diese  schMlichen  Einfliaae  eraeugea 
niehl  immer  RhacUüs,  aondem  verschiedene  andere  Brankheili- 
Ibrman  und  andererseits  ist  die  Rhachitia  auch  in  den  IhmHiea 
dar  Wohlhabenden,  die  gute,  geamide  Wohnungen,  kritHge 
Ifahmng  u«  s.  w«  haben,  sehr  häufig,  besonders  die  pariidlc 
tthacÜitis,  die  rhachitische  Aiektien  der  WirbelkOrper,  und  dataai 
aMit  man  goaade  in  den  höheren  Ständen  eine  verhiHnlaslimiy 
ao  grosse  EaM  von  Mekgrntsverkrftmmungen, 


EmmhmnweiAwHf  ^  MoIHHm  09mm  edtfi  OskoaitUcie  nil^RiM 
cUtis  nMOMienvtrfen;  aUeui  es  siad  yitb  Kra^beiAviigea  noit 
VergiBfe,  woterdh  «ich  beide  m>n  eteander  «steredieideii.  Mü 
KMekeMnrMeboag  IumubI  in  4ea  sjiitMreii  Perioden  des  LebMMi 
Ter,  die  Knechen  werden  nicht  bieg^ean,  wie  bei  den  IUi«ehiJkii< 
ichen,  eondem  nur  widerelandelosy  ee  diwe  eie  eeben  bei  g§m$ 
gcfinfer  Gewalt  brecken.  Bei  der  KM«hen«weldiiuig  aeigt  fem 
■er  das  Mikroekop,  daae  die  BafefMudiehea  Eanilchen  wait  iüih 
gftoerter  aind,  ale  bei  der  Rbaabiftii.  Wir  inieaea  tbiigeii%' 
vae  die  KnociMneiweicliaiig^  betrifft  die  wir  kier  nnr  beilMif 
traibaen  wollten,  enf  4f«  aeaertan  Aitaitea.  aad.PalereaekwiH 
geaTaa&okitaaskj,  Haeee,  Lebert,  0alrfmpl>a,  Solly,^ 
Paget  «•  8.  w.  Terwaiaan* 

Wir  kanuaea  jetat  aa  de«  wiehligelea  Thail  «aaerai  Ban 
iteDaagt  aiadkih  aar  Behiadlaag  der  Atfgalar-  vad  der  Boi 
fmia§amumg  dar  WiEbaleiale.  Ba  Imt,  wie  beietta  geaagt ,  eiai 
ZeitgagabaBy  ia^dbr  «laa»  waajgeteis  waa  die*  eeitKdbea  iad| 
BegaakrtaawBfOa  d<t  Wirbebiale  befcrülty  alekta  ikadaraa  tmMn 
ebStmk-^Saka-  aad  Drackapparala.  Eia  juagaa  Midailaa  mtwim 
ia  eia  gtaaekkatt  gathte  aad  auffalle  aUgtieke  Wai«e  ««redBl^ 
mt  fia  Wirbalaiafe  farada  an  maehMi.  Bia  Harrtn  4)rtbepid«^. 
ikü  aachtaa  einaadar  bioa  dmrck  Verbeaeeraagaa  oder  YiwiadeimN 
gm  ia  am  Maaehinaa  und  Afparatea  daa  Vonaag  abangawiniiea« 
Bna  trat  wieder  eine  Zaü  eia  aad  awar  gMdi  aadi  daa>glfidH 
HAea  Bigabaiaaea  der  yerbeaaertea  Tenoteaiia,  wo  man  allo  dieaa; 
Appania  akoe  Weiteres  verwarf,  Toa  dea  KaoAea  gar  nidrte^ 
wadera  Alias  Toa  der  Dardtaehaeidnag  der  Maekaln.  and  Sekaea. 
«waltete.  Da  aber  gecada  bei  Sekiefkailen  ia  der  Wlrbekaab 
die  sakkalaaaA  Darduckaeidangan  weniger  aa  leialea  YeraMcktaft 
als  bei  Sdueikaitea  der.  iftase ,  so  glaabte  auia  daa  Ibiste  renk 
tjaasilisiknn  Uttbangea  erwarten  su  dtsfen,  aad  diese  Aauidik 
Ht  jetat  aach  die  i orkenachMide.  Maa  kat  oCbnbar  die  Saefc* 
bier  aaa  avear  gaai  eatgegeagesetsten  Seite  anfgefaasti  die  gpBt^ 
aastisdiea  Oebaagaa  aiadick  bewiriken  ia  dw  Maakela,  die  aies 
ia  Aaai^cli  aabaien,  Kaatiaktioaen,  sie  regen  sie  an,  aad  .es  i4f 
leid«  deakfcar,  daae  aokk'  eia.liaakel,  WVlAer  aa  aad  fir  aUk 
Mkea  aa  übergrasaer  and  ankalteader  Kontraktion  disponirt  iU^ 
kl  «wer  Bakaadiiiat  skh)  noek  aiakr  kaaltakfcrvn  <aiii  dakir  daa 
Mel  femUtaHum  Mm.    Weu  die  MMfeK  der  WiiMa 


Mttle  teriB  idtUieh  ImUhl ,  4m8  nteh  eki^r  SeiM  liill  H«  Mu- 
ktlii  Sil  Bebr  tidi  koilirAlren,  irihrMd  »to  nach  itr  lintMliMll 
Mti  s«  Mhr  flidi  «khtteti,  00  läMt  eich  efirtflM,  illMfl,  •#eiiii  ei 
fcllngt,  UM«  ktftervii  Meh  iti  A«m«elbHi  finde  ton  Venlrtb' 
Mit  vt  tMinftn^  ir#ritl  «kh  entere  beiirfeii,  iie  BdiMMl  att^ 
bftren  mtsM,  tvraiMgvsettt^  dtes  ee  wMtlMi  Mir  iA  -dMi  ye^ 
luMen  der  Mmkehi  nad  fticlit  an  den  kftochett  Hitgt.  KUd^, 
md  da«  Ist  der  IMm  ,  den  »in  Inhaber  «iner  ^»rtlidiflMiackMi  Ai- 
itik  vvrfolfift,  kaben  ^yin#tlnlie  Oelmngeii  Mt  mAMüi» 
Mnitlan  terivnden,  wtiMnd  ein  anderer  eiMiopiihdIer  briU^ 
mtrtnliaber  <ron  leiden  Mfehte  miiMn  irfll^  MldMi  Mr  ttni*' 
affamt  tnwandatr  uwi  ran  diMMi  und  Irinüter  Lnlk  «nd  g«M||^1^ 
iar  Kott  allen  «enrairtit. 

Betrachtet  man  die  Wirbebinle  einat  nMiil  gfehnilln^  ftoth 
Meclieii  KiAinm ,  ea  'Itkennt  maai  alAald^  daef  «fneiiitllfe  Mae- 
ktlirMrang«n,  ao  knga  die  WMalkarfer  Mit  Itiipm  l^tMtMh 
hMTpeln  nidil  in  ihrm  Dlmanatonett  ff^ltHMk  hah<in,  «AMlt»'  du 
fniflellen  'ferkritannimgan  herbeüttren;  «le  i6iiilen  aldll  mf  dd 
«ttliWan,  wa  ferMiiHelHMatslan  In  4eft  WMMkMyMl  «M  IIh 
Mft  ZirMMMkiiorpaln  aing^tratMi  im«  Be  rfnd  g»M  anlwt'  9i»^ 
gen,  die  ekh  ta  «fitaNl  Mle  Mldeny  nnd  Ma SMIwig'  4br  Iftlnh 
flBfteüi«  bei  Veviltiladnanffni  nach  tome  nder  iMen^  «<f  wie  der 
M]ipen  «ijt  dar  Sdinltaffblllter  bat  den  YerierdnianiiigMi  iMWb  4iir 
Saite ,  4et  aina  giai  «ndw^.  Die  Sogen ,  die  bat  den  Hitgnnyn 
dar  nennal  gaataltaten  Wlfbetelnie  entstahen^  ilnd^  t9  ailMff  «M 
ancb  die  Biegnnf  niadMn  maf,  grikBara  KnrrMl;  ae  aaiiiMbea 
nieniala  Üa  kleinen  ^  gieichsam  ane  der  geradan  fcMe  baiM^ 
iptingendan  KtianMmgan,  w^Mm  dann  sich  bildeA,  a»  bald  elft 
alnilgar.  Wirbel  ader  aarat  olere  «elnara  dnfeh  parHeile  Muff 
Han  dar  Snadenerda  in  den  Mmaniianen  fllrar  Küfar  gnütlen 
kaben»  Vamare  Onterandungen  werden  dna  nach  denilidiar  he^ 
inattailani  etnatmeilen  kdanan  wir  Ür  «e  BAaüdlilng  de«  flküui 
daiwn  aiahen,  daee  ▼ader  anbkainne  Oparaüanan)  nadi  gfmsttf 
aNaehe  Oebangan,  netb  StMk-^  Diiin^  nnd  •mabayfaraft  ir- 
gnndwla  Varlranen  aatdlenen,  imMn  nlebt  amieaan  iel,  daaa  dia 
WlrbaUUkper  weder  van  partieHar  Brwaleiriing  baiMgenfdi  elad^ 
nnA  irgand  aine  Vartndatnng  in  ihüer  CantfgnrallM  arMMn 
bbben. 

Wir  haben  an  lalgan  gaetehl,   daav  die  aidirtan  VaekKte* 
dar  UMriiMa  niekl  bi  deaa  Ifaidialiffuil  bi|gbM% 


tmhm  tm  4c«  Kiiacliaa«|pyanit,  «ad  swar  Tomifiwt !••  in  mm« 
■thr  «dar  «iiiAar  prdsserMi  UaWrrMl  4er  RhaehRis  ibrea  Grand 
kabaa,  i»  h.  in  AbsoririMm  dar  Knoakanaida  nad  naogvlndaifl 
WMarafaals  dataalbaa  ia  dta  Wlrbelklkpani.  Wir  glaaben,  daaa 
aMa  darcb  4aa,  iraa  aa  daa  Ffttaan  vorgahl^  nlarikh  dnreh  dia 
Vfikfaaaiif  dar  Aehüasaalma  nad  der  aaderaa  Sahnen,  wodarak 
MaMaMtaa  henroivanifca  aad  antaikallaa  werden,  aich  bat  fw* 
liitoa  la«aii,  fbarall  md  aaneallieh  in  der  WMelaiirie  Vaa- 
Mnaagea  eiatelaer  Maakeln  als  flraadnraaclia  deraetbea  ana»* 
Nbea.  Wir  vattaa  niekl  leagnon,  daaa  dieae  Fälle  rarkoBMMa 
toaaea,  aber  aia  Mdan .  gewiaa  4ie  Miaderaabl  uad  as  iai  aoek 
ftafMi,  ak  aalbat  aai  Faaae  iiiaht  aaeh  «eiateaa  aüt  einer  rk»* 
AlttNkaD  Affakliea  der  Knocken  das  Odkel  daa  4nfai^  mädkl* 

Wie  daai  naa  aack  aai,  so  gakt  aas  jdbai  dieaeai  mM  la4* 
NUedealiell  karror,  «daae  die  koaalUatioaelle  Bekandlang 
riikt  aat  kai  4ea  WtekelküanMagia  der  WIrkeiaiaia,  aMdaa* 
aaik  kai  4ea  Baytahiaaanagaa  4erieUaa  4a  daa  Vordergraai 
Mt»  aai  daaa  -dia  Bie<teBiaeka  •ehaadtaag^  «alaka  dto  BaiMi 
Oitkafidiataa  voa  Fach  oder  gar  die  llaakeldarckachnaidailg^ 
aalfka  diaUflwer  'antar  daa  Tenotaman  ao  lioA  iiaiTorUkea,  nar 
^^Bs  cvaa^wpaHa  aai^^wi* 

Waa  dia  kaaatiIrtoaaBa  Bekandkng  ketrift,  aa  awa»  sie 
sa  i«i«a  f»  dKgaaMiBaa  Maaaragela  beatekaa,  U»  aa  ailglkb  aii^ 
im  atüea  CtoMd  dea  gaaaaa  iümkaeiaa  aasiadig  in  aMchatt 
«d  Ua  auB  sich  «beneagt  kat,  ab  Schrieka  4er  bildeadea  Kraft 
cdM  ab  Ikagialkaftigkeit  deraalbea  ia  Beaag  aaf  daa  aa  bUdaada 
latirial  sa  fltaade  liegt.  Kor  weaa  man  kierOber  ToUa  laa^ 
kiaft  gewonnen,  kann  hm»  wiaaea,  ob  die  allgameiae  Bahaad« 
Ing  In  ral»  aürkeaden  oder  in  einem  Zoscknaa  fan  gewissen 
Aimiaafcan  AgaaUan  beatekea  wAbu.  Bb  dakia  kann  maa  aickla 
«lilar  tkoa  ak  waa  ikaraD  bei  langdanaradaa  kraakkaftea  Zn« 
UfadeB  a«  Ikaa  iat,  nirnück  reine  Loit,  geaanda  Wokanag,  gä- 
ngelte Düt  and  ünterhaltangaa  dar  TaraddedeaeD  Abaaaderaagam 
üd  Aaateeaaagaa  aa  Terordaea.  Waa  die  Difit  batrifl,  m  kdmml 
IS  aaf  den  Saatand  der  Verdaaaagsorgana  dea  Iraakea  and  aeiao 
Hiasyafciaaie  aa.  Maaeka  kabea  eiaen  Widerwiliea  gegen  fa^ 
IIa«  IktaHaeka  Kakrang  and  raalangea  nack  IMck  aad  mekH« 
g»  Bingen ;  amncke  iagegaa  verlaagea  aack  llaisak.  Iha  üa 
Tiidgaaay  kalftfg  an  afhdtan ,  darf  man  vahl  diaa  LataUaa  oder 
db  mthUganMayi  um  ia  tieM^em  Maaoci  wnd^foiwwid  latinltat 


fßtMUm;  die  tdiwereii  m«hlliAltig«ii  Diage  irie  KfrtoCil«,  8Bl- 
seofrücbte,  dicke  Kl^se  u,  dgL  wirden  ebenso  die  Vefdamuig  be* 
mtditheiligen  als  die  sehwereD,  hexten  Fleiedispeisen.  Einei 
der  Yortrefilichslen  ernährenden  Mittel  ist  der  Leberthran.  lieben 
dieser  Diät  müssen  auch  meistens  Anneistoffe  verordnet  «erdeSt 
die.,  je  nach  den  Umstanden  Yorschieden  sind:  bei  bedevtenden 
Drdsenaffektionen,  namentUdi  bei  Anschvellnngea  der  GebxMdrie 
sen  wurde  Rhabarber  mit  Magnesia  undKalomel  anzuwenden  edi; 
bei  chronischen  Anechwellnngen  mit  Geschwüren  Terbonden,  iu 
fßikfjdw»;  bei  Anämie  und  Clüorose  Eisen  allein  oder  mijt  Jod 
tiorbanden;  bei  häufiger  Diarrhoe  milde  zusammenaiebende  lUtUl» 
wio  Kolombo,  Chinad^oktu.  s.  w.;  bei  nerTöser  Reiabar>eit.  bf* 
scbwtcbtigende  MUtel.  Sehr  wichtig  sind  die  Bader  bei  gowlasen 
Ihiitanden,  aber  ihre  Anwendung  lässt  sich  nicht  yocausbertlaimen. 
.  Eine  gan»  besondere  Erörterung  erfordert  der  aweite  neil 
der  Knr,  ninlich  die  Einwirkung  der  Mechanik,  und  hier  boiftlh 
tan  wir  endlich  daqenige  Feld,  auf  dem  sieh  unsere  Heiven  (k* 
Ihefädistaa  begegnen«     Wir  fthren  hier   Hm.  Bisho^i  (ßu  a« 

^eder,  sagt  Hr.B.,  der  jos  übernimmt,  Yeifanmmuilgnii  dei 
Wirbelsäule  su  behandeln,  muss  nicht  nur  wider  StKuktnr»  eittr 
dem  aneb  mit.  der  Fnnktion  und.  dem  gegeneeitigen  Verbiknisse 
jides  einiilnen  Theiles  dea  Knochen-  und  MnekeleffuMta .  und 
ißt  fon  den  Knochen  eingescblosflenen  Organe  Tortreiit  snin;  denn 
esi  ist  nicht  genug ,  eine  mechanische  Kraft  in  richtige  Anwwr 
düng  am  bringen  und  dae  Maass  und  Ziel  dieser  Kraft  xu  berech- 
nen,  sondern  man  muss  auch  die  Gewissbeit  haben,  daes  auch 
kein  anderes  Organ  dabei  Nacbtheil  leidet/^ 

Wirft  man  einen  Blick  auf  die  bisher  Ton  den  OrthopidialHi 
angewendeten  mechanischen  Apparate ,  so  muss  man  sich  wundem» 
wie  wenig  die  Muskelkräfte  des  Indl?iduums  dabei  mit  in  An* 
spmch  genommen  sind.  Während  man  in  gewissen  Fällen  aac 
nothig  gehabt  hätte,  gewisse  Muskeln  in  ThäUgkeit  su  setsen, 
eo  hat  man  diese  Muskeln  gänslich  übersehen,  und  dureb  einen 
Apparat  dieselbe  Wirkung  su  erzielen  Torsucht.  In  andelen  Fit* 
len  dagegen,  wo  eine  äussere  mechanische  Mithülfe  erfordedidk 
war,  hat  man  entweder  gar  keine  angewendet,  und  blosMisknlA 
dnrchichiiitten  oder  gedehnt  oder  man  hat  die  mecheniechei  G«- 
Wiidt  in  der  Art  «ngfwendet,  die  der  pbyeiologisdien  Eiasidil 
«eUkeMMa  enlgignnetnid,  ja  selbst  den.  Grajideits^.  ejner.ridi- 


WA 

HgHt  StalUk  «nd  Mechtsik  iriderspfackeii.  Zwar  lut,  wfo  nidil 
n  leogven  ist,  die  Statik  und  Mechanik  eeit  Aristoteles  ausser- 
MdeDtltche  FMsdnitte  gemacht,  aber  nur  venig^e  Ton  denjenigen 
Isnen,  die  atdi  Orthopftdisten  Ton  Fach  nennen,  haken  sie  hin- 
Nickettd  stvdirt  und  wihrend  das  Erfinden  nnd  Ersinnen  Ton 
Streck-,  Deltn-  nnd  Dnickapparaten  und  Ton  kfinstlichen  Be* 
wegnngiapparaten  seitens  des  Antes  meist,  wie  man  zu  sagen 
fiegi,  auf  gut  GMck  In  die  Wüste  hinein  ohne  Weg  und  Steg 
gttchrii,  so  Irrachten«  andererseits  Mechaniker  Ton  Professien  Ap* 
partte  zusammen ,  die  zwar  an  und  für  sich  nach  richtigen  Grund- 
rillen  gebaut  waren,  aber  doch  für  den  lobenden  Körper  nicht 
paarten  oder  Ton  ihm  nicht  ertragen  wurden,  weil  eben  der  le- 
btade  Urper  wiederum  eine  ganz  besondere  Kenntniss  Toraus- 
•itit,  die  dem  Mechaniker  Ton  Profession  abgeht.  In  der  That 
veist  UBa  die  fieschtchte  der  chirurgischen  Apparate  und  Ma« 
NhiBen  die  sonderbarsten  Erzeugnisse  nach:  Galgen  mit  Zügert 
itraa,  Leiteni,  durchbrochene  Thfiren,  Flaschenzüge,  Prokru- 
iMsUoii  u.  s.  w.  —  Von  diesen  abenteuerlichen  Apparaten 
riibt  auch  jetst  manche  noch  gegen  Verkrümmung  der  Wirbel^ 
rfrieim  Schwünge,  swar  etwas  Terfeinert  gegen  früher',  aber 
Ml  noch  nach  lemielben  Prinsipe  wirkend.  Man  kann  simmt^ 
Bebe  gegen  VeilErümmung  der  Wirbehlule  angewendeten  mecha- 
■isdittt  Apparate  in  S  Kategorieik  bringen;  1)  diejenigen,  did 
den  Kirper  enti^edir  in  horiiontder  Lage  oder  in  senkrechter 
Mhng  dohnen;  9)  diejenigen,  welche  den  K6rper  gerade 
drücken  oder  ihn  stützen,  damit  er  gerade  sei,  und  S)  diejeni- 
gen, welAe  durch  blosse  Lagerung  des  Körpers  auf  scbiefer 
•der  horizontaler  Ebene  in  Kücken-,  Bauch-oder  Seitenlage  die  ge- 
Tide  Richtung  iv  erzielen  suchen.  Es  braucht  kaum  gesagt  zu 
werden,  dass  bei  dem  sinnenden,  erfinderischen  Geiste  der  Men- 
Mben  und  bei  der  Sucht,  Neues  zu  schaifen  und  gutgemeinte 
VnbesseruiigeB  ansubrioqpen,  auch  Apparate  erfunden  worden,  die 
zwei  oder  allen  drei  Kategorien  zugleich  angehören.  Um  je- 
dich  flire  Wi^ngen  wissenschaftlich  ermessen  zu  können,  müs- 
•m  wir  jede  Kategorie  einzeln  durchnehmen  und  es  dann  Jedem 
tterlassen,  daraus  in  Bezug  auf  die  sehr  kombinirten  Apparate 
M  seile  Folgerungen  zu  ziehen. 

Wir  gehen  zuerst  zu  den  Dehn-  oder  dgentUchen  Streck- 

Apparaten,  die  gegen  Verkrümmungen  der  Wirbelsäule  seit  ei- 

Mr  langen  Reihe  Ton  Jahren  i|i  Deulsflüandy    Frankreich  unC 

SL  laet. 


B&fiaBd  bekiitthi  liad  mni  aock  gnhutmM  «vrfl».    MHaijUk 
kstle  man  M  Afisklil,    dass,   wenn  der  Donifortaafo  ^von  «Idmi 
oder  mehreren  Wirbeh  nach  hlatea  eivae  heifttragte,  dicae  Ku*- 
ehen  nach  hinten  gegleitet  aeie«   und  also  eine  yaiftifUe  Vemn- 
kung  erlitten  haben.    Ambrosiue  Paräns  gianhte  inderlkel) 
dasfl  die  Verkrflmmnngen  der  Wirbelaiih,  nicht  nur  dfie  Angalai% 
eondem  auch  die  KorteiikruaHimttgtn,   in  Verrenkttng  einea  oder 
mehrerer  Wirbel  bestehen.    Er  sagt,  die  Wirbelhörper  dea  Rnekeu 
können  nach  innen ,   naoh  aussen ,   naih  rechts  oder  nach  liahi 
hin  rerrenkt  werden.    Wenn  de  nach  innen  ausveiehea,  ao  kr 
aen  sie  an  der  Wirbelsäale  eiue  Vertiefung  bemerken;  wenn  tbcr 
aussen ,  so  machen  sie  eiaan  Hacker  oder  Buckel  und  ebense  ma- 
dien  sie  eine  Seiteneiiiebang,  wenn  sie  seHUch  ausweichen»  IIa 
Iran   in   dieser  vermeinUichen  Verrenkung  die  Wirbel  wieder  ia 
IhU  normale  Lage  xurflcksudfingen,   em^hlt   er  fdgeadcs  Vei^ 
fahren,  welches,  gegen  den  Buekel  angewendet^  unter  geeignelcB 
Medifikailoneai   auch   gegen   andere  VevkrfitoBMngen  diesen  selkc 
es-  soll  nimlich  das  Subjekt  auf  einen  Tisch  gelegt  weadoa  und 
aWar  auf  den  Bauch;   in  dieaer  Lage  wild  es  dttidl  HandtAbh^ 
die  unter  den  Armen  durchgehen  mid  durch  andere,  4h  die  «fifr 
Ion  umgeben,   gefesselt,   aber  ao,   daaa  die  Enden   iH  obeam 
Bandftuchs  von  einem  Oehtffea  und  die  Buden  dea  HnJewn'Hstid'' 
t«ehs  Ten  einem  andern  gefasst  Verden;   der  oralere  ateüt  lidk 
ao,   daaa  er  mit  demHudtndh  den  fißrpor  nach  oben'hhi  Biehl^ 
der  andere  bhigegen  stellt  au  den  Fiasen  und  recht  Iden  liniir 
üach  unten;   während  deesen  steht  der  Wundant  nn  der  Mli 
4ea  Kranken  und  drickt  auf  die  hwyoratohenden  Wirbel  nit  gno- 
ser  Kraft.    Sobald  er  de»  Wirbel  etwiM  hismia  goMckt  hat,  leH 
er  eine  Bleiplaite  anlegen,    damit  der  Wirbel  nicht  wMer  her 
auefalle.   •*•    Gegen  dieses  Verfahren  braneht   eigenHich  wenig 
gesagt  XU  werden,    ea  beruht  a«f  einer  frischen  VerMnelmng 
und  ist,  selbst  wenn  diese  Vormisaetxung  richtig  wlre,  in  sdaer 
Anwendung  falsch. 

Seit  den  Zeiten  dieses  Wundarxtea  hat  die  BehanAuag  der 
Verkrümmungen  «dir  bedeutende  Fertsdiritte  gemacht.  In  der 
ersten  Zeit  nach  Pa  raus  geschah,  nur  wenig  dagegen;  man  blieb 
entweder  bei  derselben  Ansicht  atehen,  oder  hielt  die  Verkriai^ 
mningen  gleich  yon  Anfang  an  fir  etwai  Unheilbares.  Durch 
Pott  wurde  die  Aufmedksamkeit  auf  die  <  Verkrümoiwigett  der 
yifbelalnie  you  Neuem  g erichtety  aber  nur  auf  eine  einii^  Foim^ 


OaUk  die  WinfalkrifaMiuif ,  dbr  vielmdhr  nw  avf  dte  V»r 
kafw  ies  Dmckei  od«r  die  Karits  und  denn  Folgen.  Bret  te 
Jakrittuidert  beganii  die  Orthepidik  eieh  melir  amfeiifaSdea 
ea  Ult  kearadtra  Heine  in  Wfirsbiirgp  g^ewegen,  de«  vir  die 
nate  larepng  daan  rerdanken.  Heine  hatte  auch  mnlflt  ta«« 
tu  Stwck*  «id  Dehnapparate ;  aeine  Stretkhette«  atnd  bekannt 
ind  anch  ia  Frankreich  kannte  amui  nm  diese  Zeit  nichts  An«* 
Icna,  veugatena  hatte  Dr.  Haiaanabbe  noch  IMi  in  seiner 
Anstalt,  Ini  KtaMler  Ten  Sacri-Coenr,  keine  anderem  Apparate 
Wantit  ala  die  Streckbetten.  Daa  Strecken  geKlUeht  meistens 
af  diesen  Betten  mittelst  sehr  starfcar  Federn ,  die  dnrdi  ein  Rad 
eisr  eine  EoHe  in  Bevegnng  gaaetit  Verden,  nngefihr  in  der 
Art  nnd  Weise,  wie  man  nie  benütat,  um  di»  Zugkräfte  ?on 
VMen  wm  prehiren.  Oevöhnllch  behnd  eich  der  Stneckapparal 
Ml  nntaBas  lade  des  Battea ,  biawellen  aber  auch  noch  am  oberet 
lade  iaasfdbsn  nnl  <ea  atand  mit  dam  Körper  durch  eine  Art 
Üb,  vaUnaio  dar  Hßft  geateckt  wurde,  und  durch  einen  M 
dm  Becknm  gulagten  «nrft  in  Verbindung.  Das  Bett,  waraul 
Mtisonnkbe  He  Vefirfimnrta  legte,  iü  se  gegiert,  dnss  nur 
gfvkaa  TkeHe  daa  WiAelsiula  umnutfilal  aind,  namentlich  dtb 
■tte  dna  EMkena;  ei  iat  ton  adchar  Form,  dass  man  auf  dem^ 
«Iben  niekt  foewailon  knnn^  wenn  man  nicht  ixirt  worden  iaik 
Icheeiia  Fdbn  haiwrien  nleh  an  dan  Sailon  dee  Bettes ;  einigo 
Man  Cml  koriaaalal  über  der  Hnbraia  gegen  4en  Kranken  i« 
bcrrar,  no  Jana  darsaiba  aich  nicht  auf  die  Seile  logen  fcann» 
■mdsBi  in  iar  ftfiAehlage  vanhnfnn  nmm.  Auaaendcm  iat  ]ado 
fiseer  Sblara  mit  olnar  Art  Belobi  yeraehen  und  ae  gaiichial^ 
^am  aia  gego»  ga^aa  Jieafomagenda  Farttiean  andrftckl;  m  glrl- 
cker  Zeit  aiad  ai^kae  Faden  ao  nngebiacbt,  daaa  sie  toa  Tomo 
laf  dia  Sinm  iMikan.  Der  Kranke  bleibt  in  diesem  Apparat 
vihienA  dar  Naeki  und  dam  grissaren  ThaH  des  Tages  find .  isl 
•r  silM ,  ao  wird  er  ainem  andern  Slrecka|>parat  unterwerfen, 
ier  senkrecht  wirkt,  nftmlich  in  einem  starken  Schnfirleibe  oder 
Umm  baataht,  der  mit  einer  Art  Krfickn  an  jeder  Seite  Tetaehen 
irt,  so  daas  mitlelat  einer  Schranbe  4ie  Schuhern  in  die  HAe 
giheban  watdan  hiMien»  Sa  sind  damit  lange  Stibe  yarbunden» 
■•  dam,  vann  der  Kranke  geht,  er  nur  auf  diaaen  zu  gehen 
Tsrmag,  mit  den  Füssen  aber  nicht  den  Boden  erraieht;  dadurch 
vifd  der  uninra  Theil  «es  Korpers  gteadiaam  wie  eine  Last  wir- 
bn,  die  ihn  gerade  aieht^  bahub   daa  MHtagseeaeai  werdtil* 
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KrAnkeii  Ab  SUfte  Agenomoien,  er  tetit  sich  md  tintä  SteU^ 
aber  auch  an  fieiem  silid  Kröcken  ang^ebracht,  um  die  Sehalten 
in  die  H9he  m  dringen.  Man  sieht  ako,  ee  vird  hier  übenll 
gereckt  und  gestreckt,  und  es  lst«kaam  ndtfaig,  alle  die  Tenchie- 
denen  Erfindungen  xu  ervihnen,  die  für  diesen  Zweck  bis  hatU 
gemacht  worden  sind;  man  findet  sie  in  den  meisten  Werken, 
namentlich  in  den  älteren  Aber  Orthopädie,  angegeben  nnd  vir 
brauchen  hier  nur  das  bekannte  Werk  von  Shaw  ansuführen,  ia 
welchem  man  eine  Menge  der  Apparate  abgebildet  sieht 

'  Fragt  man  sich,  was  alle  diese  Apparate,  die  Mos  du 
Strecken  und  Dehnen  aum  Zwecke  haben,  eigen  tKchthun,  so  e^ 
kennt  man,  dass  bei  der  Gestaltung  der  Wirbelsaule  die  Wurkna; 
auf  die  Verkrümmung  nur  eine  sehr  geringe  oder  gar  eine  n^ 
kehrte  sein  muss.  Die  Wirbelsäule  bUdet  keine  schnurgerala 
Achse;  sie  stdlt  auch  nicht  etwa  eine  einfache  Krfimmung  ter, 
eondem  sie  bietet  in  ihrem  Normalsustande  S  Kurten  dar,  nä 
denen  die  grdssere  diejenige  ist,  die  den  Raum  i&r  die  Orgmi 
der  Athmung  und  des  Kreislaufes  bilden  hÜft»  Jede  Gewalt,  wei- 
che dehnend  oder  streckend  in  der  Richtung  der  Längenachsi 
des  Körpers  wirkt,  strebt  inerst  dahin,  die  normalen  Kurren  dir 
Wirbelsäule  su  vermindern,  und  hindert  die  letitere  in  ihrer  rhjrlh* 
■iischen  Thätigkeit  während  der  Athmungabewegngen,  Toräadeit 
die  Thätigkeit  der  Rippen  und  des  Muskebjstems  und  atlM  du 
Spiel  der  Brust-  und  Bauchorgane*  Die  Gewdten  also,  welchi 
auf  die  ganxe  Wifbokäule  streckend  wirken,  arbeiten  ddiin,  die 
normalen  Kurven  derselben  au&nheben,  und  dann  erat  die  abaer* 
ntm  zu  vermindern.  Man  hat  bei  Anwendung  der  lehaendea 
oder  sireckenden  Gewalt  vonfigUdi  von  der  Idee  sich  leiten  las- 
sen, dass  die  meisten  Verkrümmungen  der  Wirbelsäule  entweder 
Von  einer  Ueberschwere  der  von  ihr  getragenen,  oberen  Kärper- 
theile  oder  von  abnormer  Muskelkontraktion  bewirkt  worden  sia^ 
und  dass,  diesen  Wirkungen  su  begegnen,  Stredcung  erforder- 
lich sei. 

Man  hat,  wie  bereits  erwähnt,  nur  die  Angularkrümmiaf 
von  einer  primären  Affektion  der  Wirbel  hergeleitet;  bei  den  Bo- 
genkrfimmungen  hat  miin  die  Affektion  der  Knochen  stets  nur  als 
sekundär  betrachtet.  Dieses  ist  aber  falsch,  wie  hinreichend  dar- 
gethan  worden  ist. 

„MU  wenigen  Ausnahmen,  sagt  der  mehrerwähnte  Herr  Bii- 

kvp  («•  a.  QOf   tntepringfen  die  Verkrürnmungen  der  WifMt* 


iklf  Wtltr  Mi  d«tt  1Itb«rwi«gftn  der  auf  iltr  litgindtn  Kttiper- 
lifl,  Aock  IM  der  nngUichen  ZneainiiieiiBieliiiiig  der  Mnekeli^ 
iich  eehr  veoige  Falle  kaben  nur  ihren  Grund  in  primirer  Eni<> 
nmiMng  der  Wirbel  und  dams  entipringender  Karies;  die  meL- 
ilea  cBti|Nringen ,  wie  ich  schon  frfiher  nachgewiesen  habe,  ans 
1er  keUßmigan  Gestalhing  der  Wirbolkörper,  welche  diese  da- 
tech  erlangen,  dass  in  Folge  einer  rhachitischen  Diathese  die 
hiareishende  Menge  Kalk  ihnen  fehlt  nnd  sie  dem  Druck  von 
•keaher  nicht  den  nöthigen  Widerstand  leisten  können. 

Wir  haken  schon  früher  xn  seigen  yersucht,  dass  endlich 
weU  auch,  wenn  diese  Erweichung  bedeutend  und  der  Druck  lehr- 
haft wird  oder  die  Wirbelsäule  dabei  sufäliig  einen  Stoss  ron 
fassen  ampflngt,  sich  Entsündung  und  in  Folge  derselben  Karies 
dastelien  kann  und  demnach  'die  Angularknryatur  daraus  hervor* 
gfkL  Kstn  begreift  aber,  dass  sowohl  bei  dieser  als  auch  bei 
kt  Begtnkrtimmung  die  Dehnung  vollständig  nutslos  sein  muss^ 
abfmehao  von  den  traurigen  Folgen,  welche  die  dauernde  Bet^ 
ligi,  die  Qual  der  Maschinerie  und  die  Beschränkung  der  Atht^ 
■ngsthUgkeit  auf  die  Gesundheit  haben  muss.  Man  muss  aber 
aech  hedenken,  dass  ein  ungeheuerer  Aufwand  mechanischer  Ge** 
weit  iaiu  gehört,  um,  wenn  sie  von  beiden  Enden  des  Kdrpets 
amdekuend  wirken  soll,  diese  Dehnung  wirklich  audi  auf  die 
WIrhdsiule  m  libertragen»  Man  stelle  sich  einen  mehrfach  ge^ 
bimmteu  Stock  vor,  der  ans  einseinen  Stficken  susammengesetst 
kt,  welche  unter  eich  durch  kleine  Riemen  oder  Bindfaden  lu* 
nsMuengohalten  werden.  Fasst  nun  Jemand  diesen  Stab  an  einem 
Bade  und  ein  Anderer  denselben  an  dem  anderen  und  Beide  siehea 
■it  aller  Gewalt  in  entgegengeatfster  Richtung,  so  werden  die 
lismeu  und  Faden  erst  alte  Gewalt  aussuhalten  haben,  bevor 
fiess  auf  die  einieluen  Stücke  wirkt.  Sind  nun  die  einielneu 
Sticke,  woraus  der  Stab  ausammengeaetxt  ist,  tkeik  gerade, 
Iheils  kmam,  so  werden  die  geraden  Stücke  dieselbe  Gewalt  xu 
erirsgen  haben,  als  die  krunmien.  Hieraus  erglebt  sich,  dass  1) 
na  der  vurwendeten  Kraft  viel  verioren  gehen  muss,  und  9)  dass 
am  der  Streckung  und  übermässigen  Dehnung  der  Bänder,  wel» 
che  die  Wirbel  mit  einander  verbinden,  ferner  aus  der  Zerrung 
Iw  Muskeln,  weldie  an  die  Wirbelsäule  sich  ansetxen  und  endlich 
aas  der  Zerrung,  welche  die  Zwisdienwirbelknochen  erleiden,  die 
Anwendung  der  dehnenden  Gewalt  xu  einem  gefährlichen  Spiele 
vnd.   Soll  die  Dehnung  wiMUik  sum  Ziele  fübrfn,   so  WQH 
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«ine  ttUgriieiwrt  Kraft  Terwendet  wirdeii ;  H«  gMr6hBb«Iteii  Af- 
pärile,  se  sinnreidi  rie  aach  sein  mftgvii ,  reidieii  disa  nickt 
Aug.  Schon  der  Widersland)  den  die  Muskeln  bilden,  ist  ein  lo 
grosser,  dass  er  nnr  dnrcli  uBfekevero  Kraft  ftbenrunden  werdea 
kann  nnd  Brodie  verwirft  auch  enIscUeden  alle  Apparate,  «rei- 
•ehe  den  Zweck  haben,  darch  Sehnen  Wer  Geradeiiefaen  der  Wir* 
helflinle  die  Verkrtnunnngen  derselben  in  beseitigen. 

Drücken  nnd  Stütien  des  Kampfes  xur  Beaeitif* 
nng  der  Verkrnnimnngen  der  Wirbelsänle.  Der  ein- 
fachste Druck  ist  derjenige,  der  mit  der  Hand  gegen  die  Ken- 
▼cxitit  der  Krümmung  ansgeübt  wird;  eine  Nachahmang  ikm 
Druckes  mit  der  Hand  ist  derjenige  Apparat,  der  noch  jetit  ia 
einigen  orthopädischen  Anstehen  angewendet  wird:  Dns  jaagt 
Madchen  liegt  auf  einem  Lager;  Kopf  und  Beine  sind  in  Rimm 
igefesselt;  tfi  der  Seite  des  Bettes  steigt  Mne  Feder  in  dfo  Hllke; 
diese  Feder  biegt  sich  armförmlg  *aeh  der  Seite  der  KraakeB, 
w^  die  KottTezitU  der  KrünunoAg  sich  beindet,  und  diügt  ge- 
gen diese;  natfiiUch  ist  sie  an  ihrem  Cnde  mit  einer  Pakte  tw- 
teilen.  Bin  solcher  Druck  kann  aber  mir  Wittnng  laben,  wiaa 
oin  Gegenhalt  «der  ridmehr  ein  €iegendmck  torhanden  lat  M 
der  Gagenhalt  yoihanden ,  ao  würde  nach  den  Geaetien  der  Me^ 
«hanik  weniger  Kraft  sur  Ausgteichong  dte  Krfimmwngf  imncniet 
mi  werden  branchen,  als  bei  dem  einCacben  Dehne«.  Wenn  iA 
winen  kmmmen  Stab  gerade  bfogen  will,  so  würde  ich  thftiicht 
handeln,  wollte  ieh  den  Sloek  an  beiden  enCgegangeiettten  Bih 
iden  fassen  und  ihn  gerade  liehen;  die  einfachste  Anachawg 
lehrt  mich ,  Ütt  mit  der  Konr exital  der  Kriiaminng  gegen  mää 
Knie  sn  setxen,  mit  einem  Knie  gegnn  diese  Kontezillt  sa 
•drficken ,  wahrend  ieh  mit  meinen  Hftndeti  die*  beiden  Bnden  fasit 
«nd  sie  in  entgegengeaetzter  Richtnng,  nivlich  in  ier  Richtaag 
nach  mir  au,  siAe.  Die  beiden  Binde  bewhrken  hier  den  fiegoe 
druck  oder  Gegealidt,  und  es  kann  dieser  Gegendnadc  oder  6t- 
gtonhah  auch  dadurch  eiiielt  wenden,  dass  ich  den  irmmmen  StA 
gegen  die  Wand  oder  den  Fnaaboden  drie Ibo  und  anf  die  beriet 
Stehende  KoaresStat  andrfngn.  Bn  nach  diesem  Sjatem  iHrkea* 
der  Apparat  aetet  also  auch  soMien  Gegendrtt^  n*d  GegenbA 
▼orana  nnd  es  sind  denmach  retsngsweiae  die  beiden  Bbdea  der 
Wirbelainle ,  oben  der  Schukertluil  nnd  miton  der  Btekantfieil» 
weiche  deb  Gegenhsk  bewirken  misilUb  Ihn  atelie  eieh  ein  j«H 
ges  Mndchen  mit  einer  Verknüallileeg  der  Wfarbeltheile  nich  hin- 


Im  m;  tfn  MhMt  IttaNb  dts  K«pb«  «iid  der  Beine  adl  Bie^ 
■MI  würde  d«»  »Uhifen  Gegtuhall  *tchk  gtwihoeB;  ee  müeet^i 
ilie  der  fiSsigetdiatt  yen  fome  gefetk  dea  oheont  XheU  der  Beut 
ui  Wien  gegen  das  Bflckea  etigefiU  weiden«  Dieeee  keu  afcep 
•kae  den  grieetea  Naehtheil  uichi  geidwbeD.  CelLee  kette  eir 
BM  Ayyefet  enyfoUeiiy  wo  darck  die  bloeee  Lege,  gkiobsem  in 
•iner  Sekwobe,  die  Konyexitit  der  Kiurelur  den  nMkigea  Dmek 
M&kr»  Aber  eveb  dieeer  Apparet  ket  eich,  w4Ba  auch  nickt  aUf 
aadilbeilig»  io  deck  eis  wirkeam  kerevigeifteUt;  la  dem  yen  Pa« 
ri«e  angegebenen  Verfakren  wer  dieser  Drack  mit  Streckung 
koflrt»inirt  und  ecken  firükaeitig  yerband  man  den  Drtck  ^n  glcl* 
•her  Zeit  mli  der  Stttznng  des  K^rpefe.  bi  dieee  iefotere  Kate^ 
guie  ke— len  die  Scbanileiber  nnd  woU  kein  Apptrat,  l^esiAr* 
duB  keim  weiblichen  Geeddecbte,  kai  eine  eo  grosse  Anwendung  ge^ 
kndmi  ab  dieaer,  nnd  nngeachtet  allee  dessen»  was  Nacktkeili-> 
gis  fibet  ihrML  fiebranck  gesagt  worden  ist,  gibt  es,  namentttcb 
in  dsn  geküdetea  Klaaeen  |  wohl  nur  äusserst  wenig  heranwaek* 
icnJe  jonge  Fcinlein ,  die  nickt  Ingü^kh  eingescknflxt  und  ^^ 
geldemaU  werden«  Ote  Schnürleibejr  flhea  n^  Ikruck,  Qegen« 
teik  nnd  dmrok  die  Leisten  «nA  Stike,  wemil  sie  yersehen.siitd» 
•me  Stilmng  des  Körpers  ane»  Wenn  ein  Tcrkiünnitee  Bim»* 
cksn  gende  waekeen  eell,  an  wird  neben  dasaelbe  ein  gemdee 
Stak  gesteiU,  dae  Binmchnn  wird  an  dieeen  fitab  attgebuAdem 
ind  mnae  aa  ihm  in  die  Hohe  wacheetu  Etwas  dem  Aekniicbee 
schwebl  w^  denM  tot,  die  die  Schnürkibar  mit  eegenaont^n 
MaakachaikMa ,  Stnlsen  nnd  Stake»  yemktio.  Man  stellt  lick 
Ter,  dnasy  da  der  menseklieke  Körper  gleich  nach  aei&er  Geburt 
nck  nicht  selber  anfre«kt  echalien  köinne^  eine  JKtiitiang  ndtbig 
id,  mn  Ihn  kald  anr  aAfkechtmi  Stelhmg  z«  bringen;  allein  die 
Scknirielber  mit  den  daran  angibraehten  Stötien  bewirken  ge» 
ade  daa  Gegnntheils  sie  hindern  die  Frcdhett  der  Huskelheweg^ng, 
ao  dam  dieaa  sich  nicht  ftben,  pnd  Anrdi  Uebnng  sich  nichl  ane*^ 
bilden  hinnen  9  yen  der  krißigen  nild  banneniechin  Wirkung  der 
Kmkehi  nker  kingt  bei  gekfiriger  Fermation  der  Knochen  die 
nireckte  Stellung  ak.  Man  mnss  bedenken,  deee  get ade  die  Zeit 
ics  Wanbelllttoies  md  der  Mj(iekelansbildiiiig  ee  iet,  nanitich  die 
Zeitfnmid.  Ue  nm  IS.  oder  18*  Jakre,  in  welcker  die  Eltern 
ikre  TScMer  in  Sckalirleaber  einiuawingen  pflegen.  Bis  snm  4« 
cdsr  6.  Mkre,  kSchetens  Ue  sun  6*1  fiberlaseen  die  Mütter  ihre 
IMter  jieh.  eriber;  düe  Mvk^ln  htim  Umn  Spiel  und  wirken 


mil  fUMnder,  dorch  ErlultBJig  des  QMAgtmiAU  im  Wkftft 
eioe  gerade  Slettuig  xa  geben.  Der  Menech  erkamft  dieee  FiUgw 
kelt  bek«nnllich  dnrch  wiederholtes  Hinfallen,  dnreh  viele  Stösse 
und  Branschen;  hat  nun  das  Kind  endlich  diese  Uebong  eilaagti 
hat  es  die  Muskeln  so  weit  ausgebildet,  das  sie  nnnnehr  Teil« 
stindig  mit  und  gegeneinander  wirken  können,  wie  es  die  Tir- 
schiedenen  Kdrperstellnngen  erfordern,  so  wird  ihm  ein  SehnAr- 
leib  angelegt,  welcher  den  Körper  einswangt  und  die  Bewegmg 
des  oberen  Theils  des  Rumpfes  viel  mehr  beschrankt  als  die  Na* 
tnr  es  will;  die  Muskeln  werden  gedrikkt,  in  ihrer  Zusammea- 
xtehung  gehindert  und  yerlieren  endlich  wirklich  an  Kraft  und 
Snbstani.  Hat  das  Kind  eine  längere  Zeit  hindurch  einen  Sdinir- 
leib  getragen,  soflllt  es  lusammen,  sobald  es  denselben  gelegt 
hat  und  luletst  wird  das  Individuum  so  sehr  daran  gewöhnt,  wie 
die  Schildkröte  an  ihre  Schaale.  Der  ganie  Bnuttasten  feiat 
sich  endlich  nach  der  schnürenden  Gewalt  des  Korsets.  Es  kisa 
nimlich  der  Brustkasten,  wenn  er  von  einem  SchnliEleib  eiage- 
awingt  ist,  nicht  so  voll  und  krifUg  bei  der  ffinathmiuig  sich 
ausdelinen,  wie  gewöhnlich ,  und  allmahlig  wird  der  Torengsii» 
Raum  des  Brustkastens,  namentlich  in  seinem  untefen  Theil«, 
peimanent;  die  Lungen  können  nicht  mit  der  naturlichen  Ener- 
gie Luft  ein-  und  auspumpen,  die  Athmung  geschieht  umvedUUDMi- 
men,  und  alle  die  Folgen  davon,  nimlich  mangelhafte  Blutun- 
Wandlung,  daraue  entspringende  Bleichsucht,  selbst  Lungenver- 
dichtung  und  Henfehler  machen  sich  bei  Denen  bemeriüich,  bei 
welchen  es  den  Mtttem  gehuigen  Ist,  durch  Schnirleiber  eiae 
schlanke  Gestalt  enielt  su  haben.  Nicht  minder  leiden  aneh  He 
Terdauungsorgane  bedeutend  durch  diese  Einwirkung;  der  Magen 
namentlich  kann  sich  nicht  gehörig  ausdehnMi,  die  Leber  wird 
gepresst,  und  die  Gallenabsonderung  gehindert  oder  doch  wenig- 
stens modifisirt.  Daher  haben  die  jungen  geschnürten  Madchen 
auch  fast  alle  Magenbeschwerden ,  Mangel  an  Appetit,  schlechie 
Verdauung  und  tragen  Stuhlgang.  Es  sind  alle  diese  Dinge  se 
vielfidtig  schon  erörtert  worden,  dass  kaum  noch  Etwas  darfiber 
gesagt  XU  werden  braucht.  Wer  darfiber  etwas  Niheres  lesen 
wiU,  namentlich  fiber  die  Veränderung,  welche  die  Bippen,  tie 
Wirbel  und  selbst  das  Becken,  so  wie  femer  die  EingeweUe 
durch  die  Schnürleiber  erleiden,  den  verweisen  wir  aiuf  Feier 
Ciamper  und  namentlich  auf  Sömmering.  Letatertrhat  ü» 
Umrisse    und  die    verschiedenen  Durchmesser    der  Medicelschca 


mdnfMk  Ihmt  «kgebiM«!  nid  üt  Nadidiftik  iw  Koneto  itvM 
Uek  kerawgettellU  Sie  Eitelkeit  ist  alier  ee  proif ,  da«  dUev 
Ne^vets  akhli  lulft;  die  Schanrieiker  fiadet  aMB  tkeraU  ift  den 
Fanüiea  «ad  die  daraae  enUpriageaden  Uebel  elad,  in  den  waU4 
ktkeaderen  Stteden  weaigttone,  nach  laneluaeBd. 

Wir  keaHnen  nnn  aaf  die  Sdinwleiker  tle  Mittel  ffegen  ¥e^ 
krtttMagen  der  Wirkeleiaie  snrick.  Man  hat,  wie  vir  kereüa 
irvikaten,  darch  den  Scknirieib  theib  drackend  aaf  die  Keap* 
ndlit  der  Krftnmang,  theib  etiteend  aaf  die  Wirbebiide  wir^ 
kea  wellen.  la  letaterer  Beaiehang  hat  man  eich  die  Wirhel-^ 
liale  ab  einen  Uegsamen  Steh  yergeeteUt,  der  oben  die  Lail 
in  Kepfes  nnd  der  Schaltern  nut  den  daaa  gehörigen  Armen  n 
tngen  habe*  Hat  nnn  dieser  elastische  Steh,  so  dachte  man, 
akht  Kraft  genug,  die  Last  in  tragen,  so  mibse  er  sich  näA 
fcr  eteea  oder  der  anderen  Seite  nberbengen,  etwa  wie  ein« 
Mkwankande  Bnihe,  an. deren  oberen  Ende  ein  schwerer  Eoipbt 
kiMtigl  iil;  es  artsste  denuiach  dieser  biegsame  Steh  darch 
OM  steife  Stitse  gegan  das  Ueberbengen  geschitet  werden: 
Spitor  thelite  man  den  Madteln  der  Wirbebinle  die  RoUe  sa; 
iirch  ihre  nnharmonische  Witkang  nach  der  eiaen  Seite  Mrittff 
mastelMn,  ab  nach  der  anderen  nnd  so  ein  Ueberbengen  des 
Whbebiale  m  enengen.  Dagegen  hat  man  nan  auch  Schnür* 
Über  aaipfohbn,  die  mit  Mechanismen  nnd  Stilteen  Tendieli  w»^ 
na,  welche  entweder  die  yerkfinte  Seite  in  die  Höhe  trteben^ 
an  gleichsam  die  Muskeln  an  dehnen  oder  welche  die  übermia* 
•ig  gedehnte  Seite  niederaogen,  nm  so  eine  gerade  Steltnng  an 
«twingen.  Wir  wollen  nicht  alle  die  yerschiedenen  Schnürleflwr 
nit  and  ohne  Stfitaen ,  mit  and  ohne  Zng  nnd  Hebel  und  Federn 
nfUiren,  die  erfanden  worden  sind;  wir  braudien  nur  die  Aih 
pente  Ton  Hossard,  Tayernier,  Amesbnrj,  Biggsu.8.w« 
ab  db  bekannteren  su  erwähnen.  Dass  die  Schnllrleiber  ab 
Mittel  gegen  VerkrfimnMingen  der  Wirbebinle  durchaus  yerwerf* 
Kck  sind,  breucht  kaum  noch  gesagt  au  werden.  Nur  bei  den 
DagÜckHdien  möchte  ein  Schnfirleib  mit  Stfitae  gestattet  s^in» 
Wi  denen  das  üebel  bereite  so  weit  vorgeschritten  und  ausgebil* 
bt  isl,  dass  nicht  nur  yon  Heilung  nichl  mehr  die  Rede  sein 
ksaa,  sondern  dass  sie  auch  lusanunensinken,  wenn  sie  der 
kiaeUichen  Stüxe  beraubt  werden.  Aber  auch  bei  diesen  Indi- 
vidaea  ist  es  fraglich ,  ob  es  gerade  ein  SehnÜrleib  s^in  artsssy 


Wilchtr  t^  SifiUe  Mfi,  edtr  ob  dieae  nidil  rieittaiir  m  mtf9- 
hnttki  werden  kfone ,  dese  der  Bmetkaeten  nicht  beengt  mA  ein* 
fteehnM  xn  wvrdeH  bnradit 

HeilQBg  der  Verkrümmmigr^ii  durch  melhediecke 
Laf  erung  der  Kranken«  Man  hat  sieh  gefrif^,  «b  et  nkki 
mog^lich  sei,  bei  Verkriunmangen  der  Wirbekänle  «ine  ferale 
Bichtang  dadurch  xu  ersielen,  dasa  man  durch  eme  genau  be- 
rechnete Lagerung  der  Kranken  die  Wirbebiule  von  der  Laet, 
die  eie  tragt  und  durch  velche  sie  fiberachwmki,  befreit?  In  dar 
Vhct  hat  akh  ein  System  herausgeMIdet,  welchea  In  neuerer  Zeit 
beeenders  tiel  Anklang  gefunden  hat.  Man  hat  die  Kranken  baU 
anf  den  Bauch,  bald  auf  den  Rücken,  bald  auf  die  Seite,  vie 
M  die  Yerschiedenen  Umstände  su  eifovdem  schienen,  bald  auf 
eine  herisantale  Ebene,  bald  auf  eiae  schiele,  bald  anf  eine  ge- 
neigte, bald  anf  eine  gebrochene  gelagert  und  aie  tigikh  viele 
Standen  lang  in  dieeer  Lage  erhalten ,  ohne  wie  frfiher  noch  Zag^ 
•der  Druckkraft  anzuwenden.  Eine  grosse  Zahl  toh  Bitfndnngia 
fehM  hieher;  wir  nennen  als  die  bekannteren  nur  Earla*n  drei- 
fach geneigte  Ebene,  Arnotfe  hydrostadsches  Bett,  Vnrrairs 
Balte.  Wenn  uns  nun  auch  die  Voransaelznng  gans  fabch  scheini, 
tnaa  iäs  Vebeischwanken  der  Wniels&ide,  in  Vblge  dar  auf  ih* 
fem  oberen  Ende  aufruhenden  Last  At  Ursache  der  VerhrfimBU- 
gup  ael;  wenn  wir  es  anch  fftr  umweiMhaft  halten,  daas  eia 
hrankbaftar  Enstand  der  Wkbelkdrper  und  iwar  gewitalich  ehi 
ihaeUtischer  das  eigentliche  Woeen  der  Verfcrfimmungaai  dar  Wir- 
fceiiinle  in  den  meiston  Fällen  ausmacht,  so  müssen  wir  doch  die 
iauemde  Lagenmg  auf  angemessenen  Lagerstitten  Mr  ein  vor- 
Ipsffliehes  Mittel  erklären,  insofern  nämlich  strenge  Ruhe 
nnd  mdglichst  geringe  Bewegung  der  kranken  Wir- 
hol  auch  hier  znr  Heilung  erforderlich  ist  Dtie  Frage  ist  wv, 
anf  welche  Weise  am  besten  eine  anhaltende  Lagerang 
werden  könne,  ohne  dem  Kranken  Pein  oder  Nachlheil  m 
g«n.  Bs  ist  wohl  bekannt,  dats  der  Kinrper  in  einer  und  def^ 
l»lben  Lag«  nicht  ra  lange  ohne  Nachtheil  für  die  weichen  Theile 
nnd  für  die  Inneren  Organe  Terbleiben  kann,  sondern  daas  die 
Lage  hiuüg  gewechselt  Verden  miiss.  Earle^s  dreilach  geneigte 
Bbnie  hat  den  Yertheil,  das«  die  Bcnguagswinkal  des  Rnrnpfee 
gegen  das  Becken,  des  Beckens  gegen  die  Oberachenkel  und  die* 
ser  gegen  die  Kniee  bdtebfg  und  mH  Leiclitigkaift  geändert  wer- 
den kam  9  so  dnss  der  Druck  des  Kärpers  ebenfjaUs  fnifilrt^  «nd 


feiiMr,  im$  Mr  di«  Nacltt  dl«  g«i&«igrW  SbeM  in  •tu*  refai  hofi^ 
tislib  xoägaMm  warlei  kiftji  vnd  dtm  Krankm  es  lai^lkft 
nacht,  flieh  tt»llw«i(re  Qfliiitdrth«ii  und  den  Hücktn  Ton  dMt 
Dra<k«  ««  hefrekn ,  d«n  er  wUirend  des  Tages  svnilMlten  hatte. 
Mi  dreifadi  f «neiffta  Ebene  etfardert  aber  eine  sehr  gvesse  Blv^ 
•Ml  aeüena  des  Antes;  er  mnss  genan  die  Terscbiedenen  Kei*- 
f^gflirtakel  berechnen  kennen,  weil  er  senslnehr  Nacbtheil  ela 
¥er(heil  bringen  wirde,  ebenso  gehört  auch  eine  grosse  Sofgfak 
dm.  Beides  a>er  ist  nicht  immer  tu  finden  nnd  deshalb  für  die 
fevdhnlMe  Praik  die  dreifach  geneigte  Ebene  nkliC  geradeii 
II  empfehlen;  Fflr  beaufsichtigte  Anstalten  aber  bildet  sie  das 
beste  Bett  9  das  man  haben  kann. 

Bie  Hauptfrage  bleibt  Immer,  anf  areicher  Seite  Torugswelae 
des  kranke  Indirldonm  liegen  solle,  ob  anf  dem  B  an  che,  ui 
lern  Ricken  oder  anf  der  Seite,  nnd  anf  welche  Weise  die 
Lage  in  indem  eei ,  sobald  ias  BedMhiss  so  einer  sokben  Ae#- 
Israng  gefiUik  wird? 

Bei  entaüttdikhen  Znslinden  der  Zwlsdienwirbelsnbstani  «ni 
bei  Karies  der  WIHbl  Ist  ohne  alkn  Zweifel  die  Köckenhg« 
nelhwendlg,  weil  es  daranf  ankimmt,  dass  die  kraftken  Tbeife 
fen  der  von  oben  kerabdrilekenden  Laet  befirelt  werden.  Dk  Kef^ 
^ttg  fast  aHer  alten,  schwach  gewordenen  Leute,  anf  dem 
Ricken  in  liegen ,  kl  ein  Beweis ,  dass  dkse  Lage  diejenige  ial^ 
ia  der  sie  am  wenigsten  angestrengt  werden^  allein  dlete  Lagn 
kenn  wegen  der  Perm  nnd  Stmklur  der  hinteren  Fliehe  des  Ki^ 
pers  nichl  tn  lange  behauptet  werden  nnd  ausserdem  hat  dien 
Isge  den  Nacbtheil,  daes  man  den  Ricken  nicht  genau  nntersm- 
chen  und  lokale  Mitkl  anf  denselben  anwenden  kann.  Diese  Bii^ 
wirk  schwinden  aber,  eebald  man  dem  Kranken  gestattet,  sieh 
Itmt  nnd  wann  ein  wenig  anf  die  Seile  lu  wenden.  Die  ¥e^ 
theile  der  Rickenlsge  mit  gekgentiiclMr  Umindemng  in  dk  Sel^ 
tenlsge  habe»  in  so  "fielen  Fillen  ton  Knnkheit  der  Wirbelsinle 
M  dentHcft  eich  heransgesküt ,  dass  dieser  rot  der  BancKlajg«| 
toa  wdcher  gleich  die  Rede  sein  wird,  unbedingt  der  Vortug  a« 
geben  ist.  Unter  den  vielen  Erfahmngen,  die  in  diteer  BexMi^ 
ang  gemacht  worden  sind,  ist  besonders  die  herroriuheben,  diea 
bei  Verkrümmungen  der  Wirbelsinle ,  bei  denen  eine  bedeutende 
Absorption  der  Wirbelkörper  statt  gefiinden  hst ,  die  Verkrfiae- 
>nmg  nichl  annimmt,  so  lange  der  KOrper  in  der  horiaontnlen 
Mikin-  oder  Setlottlage  slA  befindet;,  daes  sie  aber  auitenity  w^" 


lidd  der  Ui^r  lidi  beiregt  und  eine  tafrechte  StoUiuig  beiMf' 
te  wUl,  nad  daes  lieionden  bei  der  Btaehlage  die  Krftannf 
eich  Termelirt,  wat  aaeh  leicht  erklärt  werden  kann. 

IHe  anhaltende  Bauchlage  ist  erat  in  neuerer  Zelt  ab  eia 
Mittel  sur  Heilung  yon  Verkrümniiingen  der  Wirbelainle  einge* 
fUirt  worden.  Zn  diesem  Zwecke  wird  der  Kranke  ebenfaUs  aaf 
eine  deppelt  geneigte  Ebene  gelegt  9  so  dass  der  TOrdere  Theil 
der  Brust  mit  den  Armen  auf  den  einen  Tbeil  dieser  Ebene,  der 
Bauch  bis  zu  den  Knieen  auf  dem  anderen  Tbeil  derselben  aa^ 
ffub^;  es  wird  demnach  hier  der  Rumpf  am  Thorax  und  Baach 
mterstutxt  und  der  Kopf  muss  entweder  mit  dem  Unterkiefer  siA 
aufstfitsen,  was  nicht  lange  aussuhalten  ist,  oder  er  muss  durch 
die  Muskeln  und  Bander  gehalten  werden,  die  ihn  sonst  s«  bal* 
tan  plegen,  was  diese  sehr  bald  ermüdet;  das  Spiel  der  Rippea, 
aUwie  der  Bauch-  und  Brustmuskeln,  wird  verhindert  und  ^ 
ttngeweide  werden  gedruckt  und  nach  kurzer  Zeit  ist  der  Brait* 
kästen  selber  abgeflacht  und  die  Verdauung,  die  Athmung  und  der 
beislauf  hat  mehr  oder  minder  Nachtheil  erlitten;  der  einzige 
Vortheil,  den  die  Bauchlage  darbietet,  ist  der,  dass  die  Anwea» 
4tng  örüieher  Mittel  leicht  wird.  Listen  lebt  jedech  die  Baa^ 
hfS  sehr:  „Vielleieiit,  sagt  er,  ist  die  Bauchlage,  #ber  welcbe 
In  neuerer  Zeit  riel  gesprochen  worden  ist,  die  aUerwirksaauts, 
da  sie  jeden  Druck  ?on  den  kranken  Theäen  entfernt  und  dai 
•Znaammenfallen  der  kranken  Wirbelkörper  auf  einander  forfiiB- 
4lert;  auch  begünstigt  sie  die  Rückkehr  des  Bluts  aus  den  zahl- 
reichen Sehnen,  die  in  den  Wirbeln  und  im  Wirbelkanal  enthal« 
len  sind.^  Diese  Vortheile,  die  Herr  Listen  hervorhebt,  hat 
die  Erfahrung  nicht  bestitigt,  und  wiren  sie  selbst  Terhandea, 
•0  ist  es  fraglich,  ob  sie  die  oben  erwähnten  Naehthelle  aafsu- 
wiegen  im  Stande  shid.  Hr.  Bishop  erzihit  folgenden  Fall, 
den  wir  hier  wörtlich  mittheilen  missen. 

J.  6.,  einMidchen,  11  Jahre  alt,  wurde  Tor  etwa  4*JahrMi 
ai$  Kranke  in  die  nördliche  DIspensiranstalt  zu  Lenden  einge- 
eahrieben.  Die  Kleine  gewährte  den  Anblick  einea  Kindea  voa 
aailer  Konatruktion ;  Ihre  Eltern  waren  iusserst  armundunreinUeb; 
jiar  Antlits  bleich,  Augen  gross  und  ausdrucksToU,  Bauch  gross 
«nd  hart,  wie  beim  Gekröstbel,  die  Verdauung  trage  und  an- 
uettkemmen,  der  Appetit  mangelhaft  und  der  Darm  nnregeiaiassig 
wirkend.  Die  Untersuchung  ergab  eine  geringe  seitliehe  Kiüm- 
mnng  der  Wirbelsäule  mit  Sjmfimntn  eines  erwelehten  eder  iba* 


eUlitdMA  Z«staiid«8  der  Witbea^rper,  Und  die  KraftbeiglMit  te 
KiadM  vir  io  fcoes,  dasi^Stclwii  «ad  fiehen  ihm  besdurcrlieh 
varde  und  es  bidd,  wie  nnler  einer  Lait  gleichsan,  fibee  den 
KrenM  eiakaickte;  die  Wirbelsivle  bot  aber  nirg^eade  eisen  Sckmen 
dar  und  fibenll  konnte  der.  Druck  mit  der  Hand,  auch  das  Anr 
UepCen  geschehen,  ohne  dass  die  Kleine  eine  besondere  fimfifae 
dang  halte.  Sie  bekam  eine  Mixtur  ans  Eisen  nnd  Jodine  wd 
warde  anf  eine  dreifach  geneigte  Ebene  in  eine  Rackenlage  go* 
krackt.  Anf  das  aosdrfickliche  Verlangen  eines  der  Vorsteher  daa 
hutitats  vnrde  die  Kleine  jedoch  aus  dieser  Rfickealage  in  eino 
Btadüage  gebracht  nnd  swar  unter  Anfsicht  des  Dr.  VerralL 
Betör  üa  nodi  in  diese  Banchlage  gebracht  worden  war,  hatia 
jie  KIdne  bereits  einen  Ansats  in  einer  Krfimmnng  der  Würbok» 
liile  aadi  hinten  nnd  die  Zeichen  einer  simehmenden  Erkrankung 
der  Kdrper  einiger  Riiekenwicbel  waren  etwas  deutlicher  herroPf 
getreten«  Kadiden  Hr.  B.  die  Kleine  eine  Zeitlang  in  diesatf 
BaacUaga  beobachtet  hatte,  am  sich  von  deren  Wirknng  seibat 
11  ibanoagen ,  Terlor  er  eie  aas  den  Augen  und  sah  sie  aast 
14  Monate  später  wieder.  Die  Kleine  hatte  nunmehr  fHt.SJahfft 
Tag  und  Nacht  in  der  Bauchlage  lugebraeht  Welches  war  dm 
Brfrig}  Eine  sehr  bedeutende  Angalarkriimntang  hatte  sieh  nm 
gebildet;  die  Körper  tob  10  Rückenwirbeln  waren  mehr  oder  mi»* 
der  erkrankt  und  gegen  einander  gedringt  und  geneigt;  der  Tho» 
lai  war  abgeflacht;  du  Ben  klopfte  flach  gegen  die  BrustwaBi 
vad  die  Alhmung;  so  wie  der  Blntomkuf;  hatte  bedeuland  galittan»^ 
Die  Ricfcenlage  bietet  die  Vortheile  dar,  die  man  «bee* 
kaapt  von  der  horiaontalen  oder  geneigten  Lage  des  Körpers  %sn 
varten  kann,  wenn  man  nur  Sorge  trägt,  dass  die  Lage  bieweit 
ka  ▼erändort  wird,  damit  nicht  manche  Parthieen  durch  alba  a»* 
kallniden  Druck  oder  durch  allaulange  dauernde  abhängige  Laga 
Nacbtheil  erleiden.  —  Hat  die  Lagerung  der  an  Verkrtemung 
der  Wirbelaäule  Leidenden  den  Zweck,  diese  letsteren  von  dem 
BnKke  der  über  ihr  liegenden  Last  lu  befreien,  so  ist  die  Rflckoft« 
lege  offenbar  vollkommen  ausreichend;  es  bt  aber  die  Lagerung 
•Ueii  nidit  ausreichend,  sondern  aa  mass  noch  etwu  mehr  ge« 
ttaa  werden,  lumal,  wenn  das  Leiden  schon  eine  Zeitlang  ba» 
fbaden  hat  und  die  Knochen  und  Knorpeln  in  ihrer  Form  sish 
Hriadert  haben»  Daher  kommt  es,  dass  viele  Wundärste,  wena 
^  em  krankes  Subjekt  Monate,  selbst  Jahre  streng  in  det 
UMiriafe  arhaltan  haben  ^  aidi  bfttar  {(eMitschl  aehen,  soboU 


tu 

äB  Üb  Subjekt   die  anfrecklB  SteUimg    tkmuihmui  latitti  «rf 
Mb  V«rkriiiimiui{|^en   etea  00    wie   Terker  wieder   erUicke«»    h 
der   That   kenn    dem    keain    anders   eem ,     iiMofem   eiae   Uti- 
keade   Krtemuiig,    die    durch  fiinwirkiiag  einer    gewiieen  6e- 
walt   eder  ■wchaniechen   Kmft    entstanden    ist,    %m    ilwer   Amr 
glekknng    einer   fast    eben   so    grossen   Kvaft    bedarf^    die   ia 
ealgegengesetater  Richtatng    wirkt,    welokes   dordk    eiae  bbwis 
Hifickenlage  allein  nickt  gmckafft  werden  ktttin«    Ver  allen  Bki» 
gen    mnss    die   Natnr    der    Verkrimnittng   in    jedem    einselnsa 
Falle  erst  klar  berausgesteUt   werden,   eke  man  mit  kilniliidini 
Mitteln  dagegen  einsckreiten  kann.    Es  ist  dieses  nickt  se  sdivis» 
mg  als  es  sdieint.    Was  nimlick   die   so   liäuig  TorkonBiendea 
setdidien  VerkrfininuingeB  der  Wirbelsinlie  betrilFk,   so   ist  eins 
larngdaaemde  RfickeBlage   für   sie  eker  nackikeüsg  als  Tartksil- 
kaHl   eine  BaneUage  aber  ist   ganz  Terwerflick.    In  dem  sntes 
ttaiiun,    wo    die   Wirkelkerper   and   die  ZwiachenwirbeMmoiyl 
■eak  keine  Formirerinderang  erlitten  haben,  wo  nur  d«tek  eise 
Helgnng,  sieh  nbennbengen  und  dnrch  ein  Cfellhl  von  BonMang 
nnd  Schwere  beim  Stehen  und  Gehen  die  rhaehiläsche  Hispoiitiea 
sidi  knnd  iknt,  ist  eine  Bnckenlage   auf  einer  fasten  Matrsse, 
aber  sar.wiltfend  einiger  Zeit  des  Tages,  sehr  empCeUenawertk 
and  swaar  nickt  etwa,   om  die  rkachitische  Disfoeitian  m  i&lgs% 
wahhe  der  seitlichen  Krnouinng  an  Grande  liegt,    wesiditn  im 
IcB  iEfifpar  an  mhcQ,  nnd  vm  ihn  einige  Zeit  aus  det  sekiefm 
StaM^ing  afcanbringen,    in  wakkar  er  siok  bstm  Stehnn  balndeL 
Beben  die  Wirbelkfaper  bereite  eine  bodentende  Verindening  er- 
Uten,   kat  aidi  bereits  Kariss  an  Iknen  ansfekfldet,   so  ist  die 
Hiekenlage  niuimganglick  notkwendig  nnd  kein  Streck -*,  Bsaek- 
odar  Stttanpfiarat  kann  sie  eiaatian.    Wird  gleieh  beim  erstsa 
Zeichen  «inar  orgMlsoiKBi  Affektiim  der  Wirbelboryor  die  Bäebsfr- 
lag»  angeordnet  und  la^ge  Zeit  unterkeiten,  so  ist  die  Wirkaag 
eine  saltr  gata;   die  Yerkrärnnrang  wird  dednrck   kedeotend  rer» 
mUbBL    Viel  kang*  dabei  Ton  der  Art  und  Weiee  4ar  JEUMm- 
lag»  ab  und  yon  der  Sorgfalt,  mit  welsber  aie  beajafsiebligl  wird. 
Im  Allgemeinen  Übet  siek  sagen,  dws,  je  makr  idie  Bfickenkige 
der  gewUinBcken  kociiontalcB  aick  nakerl,  desAe  besser  die  Wir- 
kung ist.    Wild  das  Sefistfidc  einer  draifacik  geneigten  Bbene 
mi  einem  Winkel  erhoben,  der  nicht  grosa  genug,  ist^  nat  dem 
Kranken  au  gestatten,   dass  er  kociuntal  seken  kann,   so  ist  er 
bestrebt,  den  Kopf  ubtr  die  Sbene  an  erkeben»  wo- 


imA  die  KMrfm  der  «rf riftlMA  Wirbel  gCMist  iial  g^ki^ 
fvrjti;  #iH  nMi  Mn  dMMs  aiekt,  •♦  ««bs  mt»  eatiFedeff  dit 
Kimkes  fanft  flach  kfCn  avf  eine  eiBladb  herisontale  Ebeiiii 
oiir  wma  Jinte  ikln  dtft'  Kopl  eo  weit  eciiebeii,  ti»  ea  mü^ 
til,  daaut  «a  feat  Ikgati  blaiban  kann.  Je  »ehr  der  Rumfi  im 
Mientakr  Bfcaiie  aiah  beiiidety  deato  geringer  iai,  wie  auif 
Umm  Anachaatuig  der  greisen  Derialkvrr^  der  Wirbelaäile  w» 
fM,  der  Dmeh,  den  die  Körper  der  Sdcketnwirbel  erleiden;  liM 
du  Oehal  in  der  Luabargegand^  ao  ist  ea  ndtkig,  gegen  dfa 
Lntarhnrve  ein  Kiaten  ab  SMtaa  ananvanden.  Aehabchea  iit 
«ftrdariici  bei  Rrkranknng  der  HakirirbeL  Die  horiaonlnle  Lag^^ 
mM  Bflehenlnga,  jadadi  ao,  dass  aie  dnnn  nnd  wann  in  nina 
kalbe  4Snitanlage  nn^ewandalt  waaden  kann ,  madifluri  nach  Unr 
riüden  dnrch  atitaande  Kiasen  Cor  den  Lenken-  eder  Nackanr 
IhfU,  e4ar  aÜMitaHa  fir  den  Kopl,  iat  ▼oUkoBBien  ansreichenl 
ilr  alle  Falle  imkI  aaaetili  und  nbcrtraft  folbHändlg  alle  kinadh- 
«baa  Sinaak')  Bmck-  nmd  StÜimanchiAan,  die  hie  und  da  ar^ 
Man  wiarden  aind.  Bie  atfitacadan  Kiaaan  mfiaaen  In  dar  Art 
m^braahl  vardao,  daaa  nioki  der  kranke  Theil  auf  ihnm  ntkl^ 
MadMn  daaa  sie  gleidieMn  ab  Sltlspnnkk  für  den  Hebel  diama^ 
vtbdken  4ia  Wirbalaink  f  biokaam  dnraUUt  Dia  Wirbabinb 
atoüdi  bt  in  belanchlan  nls  ein  gebogener  Hebel,  4er  anf  daM 
Sadcan  «itan  anianht  nnd  bei  Terachbdenen  Slellnngai  dea  Elk*' 
fm  db  anCihs  mkenda-Iiaat,  den  Kapf,  db  Srimkam  nnd  db 
Sdttbir^dat  trigt  WM  onn  der  Kötper  in  eine  hmteanteb 
läge  gabftcbt,  99  mM  Ahmm  Hebel  db  Laet  entnoaman,  nnl 
bbgi  man  snn  nntar  den  Hebel  eine  Sifibe,  ao  wdrU  4i0  Laii 
IM  oberen  fluda  dar  Wirbelainle  und  ^gagen  das  Baakan  mit 
ba  Bodoingliedeai  am  nnierea  finde  derselben  glaieh  swei  €b- 
niekbn  an  den  baidaa  Bndm  ainea  «nfrahandan  Habaia;  aie  tlt^ 
mögen  eine  Strockaa^  oder  Dehanng,  die  hinnidiattd  bt,  nm 
4b  kranken  Parthieaft  f<on  jedem  Drucke  an  befreien. 

Ba  iai  ikrigena  bemerkenawerUi,  daaa,  wakvand  aioiga  Wnnt 
inb  die  WiAabinla  in  Folge  ihrer  3  Knnren,  die  sbk  im  Noi»^ 
■abnalanda  daabialeft,  für  16  mal  ao  atark  halian,  als  wenn  sb 
Ktnie  wftro,  andove  Wnndirtte  ab  fir  ao  schwach  erklären,  daaa 
ib  fhrer  AnabhC  nncb  b*i  lartan  Konalitntbnen  nieki  im  filanla 
Hi,  die  anf  ihr  Begando  K4i^rlas&  nn  orttagen,  aondMn  der 
kaaanen  SInbie  bedirfe.  £ralares  iftt  nnr  aum  Theil  iNAr;  Leti«* 
bies  aber  dwdiaua  lalsrh.    »k  Withrbeit  Ueg«  in  der  Milb;  ü$ 


^irMsiiile  ist  nicht  nur  «in  Hebel  Ton  grosser  Kraft,  sofedeit 
Ist  anch  nur  wenig  geneigt,  unter  einer  Laet  eich  an  biegen,  ile 
ier  K5rperlast  gleich  ist  oder  sie  noch  tbertHIFt  Beim  gewtiia- 
Ikhen  Gehen  und  Stehen  ist  die  Wirbelsftnle  in  Folge  ihrer 
Stmbnr  sowohl,  als  ihrer  Funktionen,  derjenige  Tkeil  des  Kir- 
l^s,  der  tfn  wenigsten  ermüdet  Wenn  man  ntdi  grossen  K9r- 
foranstrengangm ,  z.  B.  nach  einem  langen  Marsche ,  ennddet  irt 
liad  das  Bedürfifiss  nach  Rnhe  fühlt,  so  erholt  man  sirfa  darcb 
eine  sttaende  Stellung,  die  nicht  der  Wirbelsaale,  sondern  du 
Beinen  die  Last  entnimmt,  hinlänglich;  ein  eigentliches  Rühes 
4er  Wirbelsäule  ist  dam  nicht  nothwendig.  Schwichliche  Fe^ 
tonen  pflegen,  wenn  sie  lange  stehen  müssen,  etwas  in  die  Kaiee 
wä  einfcen  und,  wie  man  lu  sagen  pflegt,  TOn  einem  Bein  sidi 
nnf  das  andere  an  stellen;  sie  thun  dies  aber  nicht,  um  dieWir- 
beklule  KU  erlelAtem,  sondern  um  die  Muefcehfaitigkeit  rea 
4en  Flexoren  der  Beine  auf  die  viel  kriftigeren  Bitensorea  n 
Vertragen.-  Eine  ähnliche  Wirkung  hat  dae  eegenannte  Sieb- 
tecken  und  Sichdehnen,  woiu  schwüchlkhe  Personen  so-sikr  ge- 
neigt und«  Wenn  Jemand  sieh  reckt,  so  setst  er  dfe  Streck- 
nraskeln  des  Rückens  In  grössere  Thütt^eit-  und  es  beweilt  die- 
•es  nur  ein  Gefühl  der  Ermüdung  der  Beugemuskeln  dessdbei. 
ntte  die  Wirbelsiule  eine  Neigung,-  unter  der  Last,  die  fien 
tmgen  beelimmt  ist,  sich  an  beugen,  so  missten  dieee-Beugungea 
wtweder*eine  Vergrössernng  der  nenialen  Kurren  lur  Folge  hv- 
ben  oder  eine  Verdrehung  dieser  Surren;  es  ist  diesea  aber  be- 
iMintlidi  bei  den  Verkrümmungen  der  Wirbelsiule  nidil  der  Fdl. 
Ber  Grund  der  Verkrümmungen  der  Wlrbefesfiide  liegt  entweder 
te  Erkrankung  der  Wirbelkdrper  selber  oder  Ihrer  Zwischenkmr- 
peln,  die  an  Härte  und  Resisteni  rerlieren  und  folglich  gegea 
einander  ausammensinken ,  oder  er  liegt  darin,  dass  dfe  gegen 
einander  stehenden  Gelenkflächen  in  ein  mideres  Verhältniss  ge- 
langen. Wirft  man  einen  Blick  auf  die  Wirbelsiule  In  Ihnm 
normalen  Zustande,  so  erkennt  men,  dass  die  Knochen,  Maskdn, 
Bünder  und  Knorpeln,  welche  diese  Säule  konstHulren,  auf  alle 
Seiten  hin  gleiehmässig  wirksam  sind,  so  dass  die  Neigung  n 
«bnormen  Verkrümmungen  in  den  Parthieen  liegen  muss,  welche 
tue  Ate  dieser  Säule  bilden.  Die  Wirbelsiule  nAt  auf  einer, 
Im  Verhältttiss  au  ihrer  Hübe,  sehr  kleinen  Basis  auf,  nämlicb 
emf  der  Stkrolumbargelenkfläche ,  und  was  nun  dahin  wirkt,  diese 
^ienkfläche  gegen  den  Borbont  seitlich  oder  ecUef  an  ne%e% 


Wif  tfimkv$*imn  mit  imn  tm^Amg-n  «hmt  §m%  mmi 
OmicM'  4«i*Yi|ritr4pdiiWf#ii^  Uamdmu  der  IiiUiftl*K9ml«rMi  «•< 
vir  «liH»  «m  4«Bh  fteBii^  fif  ^  bkkAr  fitfsafle.  nKftdhMttr 
Mftt.pn^UiniHNi  iMim  ▼i^flWadig'  Utr  »n  m^im^  Wir  tiv 
hnplPAi^  4Nioff«M»'(Efriind  i«r  Verkrfifujv^awyeii  d#r 
WlrbttUl^ule»  IN»v^l  d^r  BogenMmMnwyiiiy  •!»  d^r  4iiffiil«0r 
hllW9glllt<.4>M  «ilpNlitdie  Y^Hmkwng  M^  WvUlWrp«r,  bor 
•lihwl  tMf^ifUidi.  'm  ihtfliiliidkr  Krvtioliiiiif  d^tMlbeA  «d«r 
a«ik  wM  im  i^l^AMimng  wi  Kiriet. 

Ab^niAf  ivitiu  V'fütfljk«  naa«  hwimdOTi'deir  >•!% 
licJifA  KrltepMog:«»,  tvlMfiiitn  vir  di«  filn«rs«  Neigviig 
te  CtWnMicfc» r.  Huf  iieMf r  «e.  |fi«|(B:  WirbpbAvlt  t|dit 

Ans  dftMi'.tflM#fi»9  PwUt  »fiMCa  wir  bbh  tnrtikkeillveB'f 
i»  Mi  d^ö^WC^!!^  4itt  1  A».«.d  i  e  V.  j|l*.  Yonngfnrria*  bt nr«i|r»M«» 
mi  ^m  vFftdkm  mßi  Mit  ixmg$n  W»ii«  «iUbi  dii  bMMkiui^.  im 

BBükl  Mi1.M4.rMM Jb.  J|v«dU»  dai  JkelmK  «U  dt» 

Um».i^  im  <M«K94M**MEi  ;•)■  4uPi«df»tel,  $^t/w^chm 

ÜB  Witpii  ai^tenCyitMitrt») ,  dit  an  ibim  4«»rfM  E»dc  dl» 
hüdipi  IhimifCKH  gwjftniwuwpi  m;  Ma«pi«M  luit»  ndll,  .••• 
M.i4il!».  fiüw  Mim^n-mmiim  fh^M.  mA  «hur  «idAr  d^r.  «ndemi 
Sälbk  UmmitUu  Üf llvito  lltrflvrufcvniifctiii  4^  fiMi;  «nA.difaer 
Snü  MwHpfe«  .qi«M|^  ,/1>i#W  Wft  ftfMk  in.  dtr  A«!  defiRA 
Bit  alM  MliUiiipi.  «to^]||ii|.IMrkl|«k:^^l^  aIü  if^^  «iid«e,fVli4 
ttil  «mbMU  d«g9igfii9i«ll'  mm*  Wew  duftbdifiihm«»  vilri»  iMhl 
«4  •«H»  ootiireQdMRIViMfM  fta«  SflUeflieil  der  Wiih^Uhllf 
Utw^  9i#fi^  SAMkiit  v{^4  MMpderi .  diWi  p»riMMSt.vi4 
AM«|Elpri4lffck  y  iffM:  ^» Jndbridwm  BfA  tm  W^lkMH  odtr  i» 
d»  AipWU«W  dM  KMdi«li«rpltni  k^gfifw  i«.  9ii  Fitte  »bid 
I»  pidU  ■»Hui,  wo  ^cImmi  Imi  der  Gebort;  ein  Bein  etvM  kfirr 
Mt  «idiTirkimfirier  «la  dt«  «»dece  war;  nMbi  der  GriMirk  iel 
••  eft  eine  rliacUUsdie  Diepoeition,  weklie  dea  ZviickbleibMI 
im  llpclMAkiifie  dea-  eteaa  Bei^a  «agan  daii  .aaAm  Bei«  vai^ 
«Mdai;  bifvsM^B  atelll  tUk  aiick  nbkUabe  AH^ie  in  d« 
tiaia  «UM  aui.  9#an|g.,  die  FiUe  aisd  viebt  aaUa»,,  va  bei 
Kiad^.aii Bc<ii  J||r|»r  ala  4u  andere  iaij  wird  mktä  anr  Ata* 
>l«fkM  id«F  lAir«  baider.  BflUi^  (dof^  iH^aii  MafalaJMi» 
>*^>  «t)v»,f  f1»  alfd^  aicfi  daa  Ba^kift;  UtOomdit^  ^a|iM| 
Uiaaa.  jl4 


ttk  Ihfli  wM  äJo^  4H  db«te'*€M^ttirfiieM  ^ib 'HMMUiü'' 
nnd  die  ganze  tl^Adsinle  w^^dii  seM^f  nfMb  der  ^«Üt«  Mtf'tMl^ 
MIefr,  wenli  tiitM  i«  dem  Beimbeifr,  Üch  tttaft^l  «t  eitftittii, 
Btf  IT  IftdWidiAtmf ,  lcflltn$iildiit  MMf,'  iiok  Mkli^iMi  J  «(^diMiibeffimiwA 
IBfem^tsanl  nlieh  Avt  entge^eii|feseme^  19Me  '  ttüetkliigt:  ftl  MV- 
8Uhl  ä<if  ditftie  Weise  eiife  depp^Me  S«i(f^t*t«ttllliMg>  deV'WiM' 
ISiilet  die  «Ti'tbre,  'dii  %ii*  id9e  1 1«! Af iti'^lr'trtttt^tllt 
nennen,  '^ht'  riaeh'ttlefc'  Stfito  ^fa,  ^ikeh  4e^  das  fe^eken  idiM 
abträHa  strebt,  —  vnd  dl^^MddlPe,  '^e  (MjpettkHMiliiMIg ,  'dM»  #it 
SeknndUrkirfiniilittifgf  fteifMt»^  tirt^^ldMr'^g%ll^  <ic 
oberen  Rfickenvirbel  betriffty  ^i^n«elidkt<ehl^ege0g^lllei(8ille$ 
Ae  letzftt'e  ist  jgfeWfthiilki'illel' >4«Mleilder  Hifd  bIdMItiliar  ab 
tftrtere.  Es'tlMli  aber  atfch*  koUftnei,  ü^HI  IVi  Birodi^r^  daii 
swar  dtfs  ünlei^gesMll,  üMlteh  Iftedken  und'BeiAe  gvn«  tvcMI; 
dübWh^sn  nffd  "das  SftktoKiillbaf^enlf  «i«ht^  «tt^^rSvHioriiyie  ge- 
kracfkt  M,  dusi  «m^  jter  <>be<>eTb%il^liri'  dkrltot^nAlMMpildtri^ 
tendevi  l^^ilie  (^irb«l9i«le)'tA^  Mj^  de«  IM»ei#f^eM  ür^toü 
nach  einer  Seite  liin  überkippW^  McfclUr  'Ml«iil  'mm^Woilf^Ji 
tUHn  verhMAidei»,  ii*enif  eltf^  inMAilH!b(iiB4  ^iiiV  *8db4ili^  alt 
dem  Arm  ftgm  dt«  glelelmaMi^ft  ttella  -  Iki'^'ükilt^v^'ifMKI^'^ 
deutend  m»  WaelMChiiiife  mikifjM^n'^dütir^^  ^ 

tine  iwisthaitfe,«-^.  B.^^dcly^iilttinwiMltilJii  BaHyüüj  yhäHt 
l^gen  die  «ifdere  eiWge^ttlMilUty''  Aifclrc|todl'lfoiliaiilllgiil'>Ht^ 
gmt  ^iMf'gtbMeA  iMtf'iWti  'liffl'i'dbiit  eiieii'iMi^  immi'IBMk 
Veberklj^phn  biMrktf  i^MHleils'  M»''Wii«illM«  'MMi  'WM 
iMeli  delr  fielf^  hin  «iNnffilUlhi,  WMiitf  ^dÜa  fridMdiimii  «l«M^lM 
lüi  Inrnbaftiflfile',  b^Mide»#  tareh  «teHife  HdlM^gr  lM<BVtHM«^ 
iMÜiiktelÜaig^^  einfe  'tf egenkrnMitin(t  4^tf«f>Mle.  Isl  Ais  UMMdMl 
hk  WlK^ett  bfegrtfiftli,  HO  W^fievi  diVse  JMMkitfngffett  yerarflMnt^ 
Mdem  sltttthUcha  lÜndehAi  «üd'lMttArf«^  dWhick  Vnir  ItMflMr. 
bMn  ist  abW  Toii  dieseir  9oppe1äeitti»kHliimmiig  t^  WdÄtofeliik 
die  obere  die  pfimitWe  nhd  Aie  ilnte^i«  die'  S'ektift'dlßr«.  Bl 
ist  dtteeirVenh  setvr  j^sl^l'  Wie1it%kelt,  i^efl  dle'BbklftiaiM^  dt* 
lü^cli  beMiäDt  irird. 

'  Iti  didseii  «leMen  AfXiU  Hn  taWndhmrtftiiie*  -dc^  ^rM^ 
MNüe  kann  iHAt  MiW-riiteW'  rfvcH«  €\m  ^liaeliitfselie  Diitlei«  1» 
iqpleletf  nnd  nmnclle  der'Wlirb^Utd^pfer  enlo^ieM  und  trkraiAt  «ein. 
i»  Allgeiiieineh  iii^t&g^  ihth  nMrt  der  TiAi  4!»  WlrM  kon^ 
ibm^Mhi  e«A  ttf^kf  >ih^e^  sAltfCbn  läfielhinf  ^«artss  ntt«  eArtiAe« 
Alin  lr<Ai  iio«h'Mnliw4reki,   aber  |;ei»^Hdi  ifWmitütk  g^ 


mM  Mtm,  Bar  mvIbWiiche  Eapnaig  »t'  Mit  «b^ar  kMgtt 
mM^mäg  riv  4a;  wi»  did  Wkbtl  tinUkb  ed[Mii]cl;8]nidv  «b^»» 
m  im  DBickfl  toi  oMil  in  Mr^m,  «bat^  dt  Ml  .4«ifa  omi 
iKcht%y  #a  de  WicBalaavId  tau  .fcr  S^tbwkidigkaii  i»  Idacb, 
^Sren  M  MBAhbümlmiil^  le  btlasfir^h  iln4  alte  MkimÜr«- 
ii  iBiriiiag  iii  anm^am  Bar  Wiairtigilr  ih  de^  Behintiul^  bleM 
abr  Uar  r 

I)  M»  HahiiStaMi  daa,  ilnt^gatfieOa  pdä^  #fr  wid  irg«ft4 
eine«  l&Hidr  A'rf  Bifekaii  «linf  ateliL 

t^.  Ufo  UiWMtttniigf  4a8  Bleidig^^indlti  der  oVomd  f  keib 
dv  VSiitfatuI»>di,  wdM  Baten  wir J^etiadestefaty  aier  sfe 
aris  Irftoi  >4iiim  ibtodd  nacil.Afr  «iM«  ddaii  der  IdndMren' Seife 
bMker  ^logtii'Vird»        '    •     .\  .{ 

Die  Mi(M  bMb  ^  Im' rr'a^er  ka  Fallest  -ain^holMir 
WeUiftMla^  tfkiiBtfUs  eihaip'aneBdl^jBaftiiKriMr;  M  iwei- 
Wi  laUiaiirllalaflMffiaaABiM  aü^aerSUiiiIte^  wähle  ol^KnA 
iM  BAArar gfegaboKe  g|eicWtoi«igMThaHe  de>  nAriäSdlt»  aw^ 
iMffAllahei  älnd^fliaAAlbaM^  fdaaelba»^  Saalüf^nv  der  Ati^ 
fhie,  ^  «der,  falls  diese  nicht  zv  bniMgM>  Mkn  avUle,  l/ntn»^ 
Mdi^diifckiBifidMi  MerdlrifiiArnb  d^L 

WlvAftaiaii!iar'iiMSH»dUi9elieD!,  koUldii  winIfirjeiaA 
dhaii  IBttdlpdlr  iittdliUfam-^aa  .MtaldlM.  I Wir:  /wolhaA 
■#Aa  BiteEipMa'idprziitffilte  aacUnv^aaaft  dadlnil  die  YtHksOiifi- 
itegm  iairi  WiMbloir  «NbiflaabB'  iwC  mA'  ddne»!  sl»  m  tie^ 

•    ..*  •      ■  ■    .       I  •       »  '       • .    '     1» 


ll^lfft^  fi«lii(l>  Arzte  ^b  Mrliih  t 


I       I 

■    I 


Me  ffmÜHliA^i  4fiikh0  lalcb  afe»  B^iitMfl  «9^  ¥W{f^ 
bMklbti  4 jii  (NUrlWAMbaM  M49#{d^«ft,  MWii||^  iA«li  diiri^Ji  eini^ 
itfl^VWit  ih^eilWWgHil  AiS'  (M^  a^  ^t>«a  §%l»il(iflAi  ihisfanid 

^italtWfa*  Dinii  iw^iMtflt^  Pvi^V  sparMmeir  Ülfitf,  A^t^HJÜlosig^ 
keit  V.  a.  ▼•  In  dieser  Bezielinng  gleicht  sie  dem  akuten  Hy- 
*El9r^'  Apr  lM'«ltItMKcIlMr^A&WAnlr  de^  Nlareth^  HiW^rtiin- 
tekg  sldit  und  unterscheidet  sieh  wesentlich  4Wf^*dM^^liftl|^n  hy-^ 


lilk  lim  wfttl  aiH^li  4H  obe^e'«lh^        ^ß^t'Mti  TeaSMi  Stm 
wid  die  ganze  tWAdiintew^  ^k^aX  inent  1»  Ott««' 

Mfen,  vtnli  nicht  in  dei^       v^^J^m^'**  *"***^  *•  SynipUw 
8«ifrI*idWlda«»,  tiWbe^'    y^/^^ßtia^  «^  vo  ihs  toiidtt,  in 
fifeirt^taam  DÄih  disf    .^^Itf'^r^nWM»  sir:  SaMnliDig ,  »K 
BUht  a6f  ^{b^e  W    ^-^p^  ig/w^^n  »ofltn  ««nbcht  encketaL 
iittici    did    Äi«' ^^'^^/^^A'ePesqnamÄtion  der  Epidermis  TW 
iwnneit,  ^b'  ^--^^^^^^^  ftwigwig  ^er  WajMmekt  vto  gir 
«bWHa  sf^        J^  ^iifl,  i«  «e,  flontt  in  dM  FiHes  wmi^  w» 
Sek«»        >J^  ^^'f^ji^  *'*^'  •**  ***^^  *"  «ÄohiB,  ▼••  gtf  kein 
<»l»ereii        ^^^^jj|^t  »eobaditet  w«fde^  .Uhtor  ilÜ  Xrankftt, 
Ae  ?        I^'^^itt  te  ISI<»»>r  1848  in  Laiioit  ant  Bchnladi  W- 
>nrr         *^   [^^At\U  sich  bei  59  Hydrops,   ud  ron  diewn  ▼« 
*^  ^"^riNrii'  *'*"  iMfiflU^gr  wahrgeieimien  iNMen  *). 

^  ^iü«Bi*^^  rird  aeltMi  Termiiit,  Joek  li«l  alch  iker  «t 

AA  ki  iäfii»te»'  nichts  BeitinBdetf  angabiil^   sendaiti^  att  ealK 
^^fjcklald  Mhar,   taU  spüar^   Je  nacb  dpm .  OnA  dir 
^ttäni^gf  A>^^  immer  ^  Babhdcaa  aick  sehai  kjdN^Ae  Ai- 
0kwdtnng»^  gtkildat  hAuu 

SteiB  geht  Mh  dem  Bifttrüta  4ea  Hydtop^i  efc»:  'aitfäHaaii 
^^a«hma  dar  IJrinsek'ra.lieB  ToAar  «bd.:4BiH«lf vih- 
gitii  seines' Bestehens  fort.  iHase  sovioU^^  #ie-'knA<'afc  abno»- 
man  Betftandthaik»  diei  der  UKn  enlhih>-a|trediM:fiafk  afesksr 
iät  «inen  krankhaften!  Znstand*  der  Nkran.,  '46x.  Vchei  ver  dv 
Eruption  des  Exanthems,  der  während  derselben  icailiaBdan  siii 
mnss.  Untersncht  man  den  dunkelbraunen  oder  rothen  Drin  unter 
dem  Mikroskope,  so  entdeckt  man  sowohl  Blnttörparchen,  als 
anch  eine  beträchtliche  Aniahl  von  ErystaUen  der  Hamsinre,  wai 
anf  einen  sehr  bedeutenden  hyperimischen  und  selbst  entsündli- 
tlkn  Bifstand  dtfr  Nieren'  b^detttet,  nnd  sidi  auch' darcb  die 
Empfindlichhfit  bdin  Drucke  auT  dlelüierengaglnd  tdld  durch  die 
TortreffUche  Wirkung  antiphlogbtischer  Mittel  bestötigt  Hien 
kommt  ab?r  noch  ein  drittes  sehr  «richtigea  Mefkw*!'»  welches 
das  Vorhandensein  eines  Reiunatandes  'angser  aHe«  JKlreiffl  setil, 
d.  i.  4ie  ui^dievere  Menge  Toa  abgestoeseoen  Bpithelinrnsuila 
im  mriaoy  nni  die  Pesqnamation  ▼«m  ToIlstAndigen  ZyUMeni  ^ 
Spithdiuma,  welches  die  Nierenlmäkhea  «mkleidefe.  r  8iii#  selche 


'^>  JUpart  <{f  tke  royai  med.  and  surg.  jai;Aiy 


\ 
\ 


m 


«1«  sit-Brifit  beMhfJt^n,  kegletUtv  w«  rnnch 

mls  •  jea«    dmiUe   Pidmag    ceigt^    fonderii    ge^ 

^ji  hMw  tu  Sriiilidie  «AiHetniler,  opakurtifer  Farto 

u  wird. 

Vieh  Aenie   haltea  mr  die  AsMchVitiiDg  Tob  Blvtirasser 

tti  iea  CMaiitii   dtr  Nin^iikaiiilckea   far  eine  FelfB   der  be» 

Mchtliskett  Detqnamatlon  und  sudiea  kmt  diese  Weise  den  Ge^ 

kilt  ?en  Btreiie  «^  ^ran  Blnlkdiperchen   im,  Uiine  in  erldAren* 

Smicht  die  Kntsfindnng  einen   sehr   hohen  Grtd,   so  kann   ein 

lenten   der    OeOgM   wd    somit    ^e    wirUieh«   Hlmorrhagie 

mUfßmk 

Die  'AlbM^nrie  ist  also  stela  eine  Folg«  der  Ifierenaffektion 
mi  brtncbt  tiieht  gleicbseitijf  mit  dem  Anasarka  .  äuflintrelent 
Naiem  enbriekelt  sieh  erst,  irinn  die  eiitifindliche  ThätigkeH 
dck  kis  an  toiner  gevieeen  Hdhe  gesteigert  hat.  Daher  wird  anch 
faidm  teifccllfedenen  FftHen  eine  Vald  geringere^  kaid  grössere 
lüge  fiiweisa  torgoAmdetf »  je   nadi   der  Inienaitit  der  Eni» 

Me  ahfesfeUten  OkdnktlAieft  habend  ergebton ,  daas  die  Nieren 
nm  BegUba  der  Kiankhelt  an  «ieh  in  einim  Znstande  von  Uf* 
fedbale  «ä4  (Schwdlnng  befinden.  So  bfad  A I  i  s  ö  n  hei  einem 
Ikde^  w«lciiea  am  fttnften  Tige  der  Krankheit  an  einer  Coro« 
bilsAMon  etifb ,  noch  ^e  du  Sxanthem  gins  Vfchwnndien 
ffiT)  die  Unke  Niere  nmCangrelcber  als  die  -rediie  und  von  Blnl 
liNttend.  'Awf  dem  ItarähieUutte  zeigte  ndi'  eine  donklere  Fir« 
kag  alt  Im  normalen 'Zitatande  ühd  es  eigass  sieh  eine  be4rleht- 
liebe  {)ik8llttt>Wttt    Bio  Nlerea9apilleii''nigt^  stark  hervor. 

AlttkTH»4d*)-  fttid  AtfWefen  stets  kngesebwoüen  nnd  im 
Imkande  4er  UrplArittie^  die  TithOi  urkrifm  gana  nrit  Bpltheh 
lUlrlmmem  ToHgepfropft.  Seiner  Ansh^t  naeh  ist  nur  die  fiber- 
•isrfge  BlntflUld  erst  ehie  Felge  dieses  kränkhaften  Desquama«^ 
toiyioiesses,'  Indem  die  Nierenkanfilchen  dadurch  unnatfiiiich 
ttsgelebit  und  41e  Kapillargeflsse ,  die  sieh  auf  ihren  Wandungen 
veÄfeiten,  kemprimirt  werden»  bierdurch  wird  das  Blut  in  die 
Xtlpi-ghlMhen  Körpetchen  getrieben  and  somit  eine  ungleich-' 
aUsif»  Vertheilung  deseelben  Teranlasst^  indem  jene  von  Blut 
•tretMU,    während    die   Tonosen    Gefasse    fast    leer    erscheinen. 


*)  Ii9tuhn  medieai  Gaxette.  March.  1849. 


JUnm-Vwlaild«  .•cbreifcbi.flr  Unm,  IIb  |?eriager/liir>^MMi  Mi 
Xixm  n  uwiiie  MsaoiiigUittsg  yotilytiewa;  dk  imT^UktHlMil 
.Afssfbiiidiiig  ^  ^iUAfmgiA  SMb  gibt  er  vAitor  ib  eUi» 
OffHQd  dfr  AiiliguCiiiig  der  i;pjtbrfäÜi»U#n  aa,  dif  uMH  aU  kW 

weggespült  werden. 

Wieiselum  fEwibaA»  «oU  di*  Kwgeäkum  in  dfii  tfiHlplghi- 
•sdien  Köffjpiffclieii  den  Erg^  ma  lAquot  muguiwu  tü.dii^.BMir 
Junäkhün  b^nfflo  lud  VAtm.  sw  fiQfin  «ehr.  JukeAfiiul  h« 
reicht,  selfc^t  eän^  Rapiur  Atf  Va$a  Maipi^Uima  mA  ▲«ilrMI 
Non  Blut  yeraoLusen. 

Dae  MhzeHi^e  Brkradken  d««  Niimn  1m(  ll^liIiMaeii^  ^ 
diese  Affektion,  eben  so  wie  die  der  äusseren  Haut,  dfff.T/iM>' 
ßülUk  und  dtf  ftchlf  inbanto.  ri«  wj«ianiUiichAfl  .(JIM  iea  Schar- 
lachs bildet;  jedoch  in  fluncboi  FiUffA;  «M  Jtt^  0««.td#r  djl 
ffaBces,  yon  Aim  exaothattatiMhan  .Oift^  .ivffsdlaM  HaüieA.  §dir 
iwr  iB  «inaü  aehr  nllden  üct^f  -bafttgMMhlt  wfnto*.  B^kMAt' 
lieh  gibt  sich  |ji  manislien  Kpidaarii^e«  aiAr  «rmiM»  fif^e^«l 
anr  NieaenafipktiOM  kund  ^uid  d^^v  Uail.  #j^  üfMk  ^r^ljitlb 
wesshalb  der  Hydrops  lu  Zeiten  hiufiger  beobachtet,  sehr  ^ihl 
hein  «iottgac  Kranhar  daTM  Ji^fatti»  ti$i*i  9^  S.9^ff  ted  in 
drtf  FiUeri,  wo  die  Kinder  ^ihread  dff  bifMo^  iefJbliwtbMM 
•iarben,  die.  das  HiiUQnhacka»  ajiaitlalAllidp  MbWMait  m^A  ili4 
iiAfiiirt^  .die  .iEnltijUNiigfieQi4heiii|illgW.  Uaiaf»  i4sh.  M^  |«  dil 
IccMi  «rim/ert  hinein  raifidgaitO  ..  Dagagen  j^gb  4i%  lrtir>) 
Ittchung  dar  Nieren,  wo  der  Xad  .|p;liAteaa#  ^^tfiifll  f|fo}gt% 
kfiüe  JUdlhfl  der  Schlaiinhaili  dfii  Mliftf^hfOkaii^  \^t  mm  hh 
df^ateaBia  BtutübaEtüUiivg  dier  fioi^UMlaiihliMI^  >  ^jye .  «ch  s^ 
aus  damigflflfcktenAaa»^a«  diiF  «IMlltn^QtarfiaibllfcMimfiP-lHirti 
M  £iae  der  Pichiigate»  nud  gafithiUihrtNI  l^^miß^fi^Mt^  ^^ 
Hyarops  bald<».  die  Süfaflndaivm  ^^  ^«^fMI  9f«ifPf  ^r.flllKlb 
des  Peritaniuina  und  ier  Axaotoai^ytaf.  die  ifißh  i^ft  mbmhlto^ 
lieb  in  Folga  einer  Reizung  durife  4|n  wn  Bin^  «ffHflgfhf^l» 
Harnstoff  entwickeU.  Jedoch  (Uidat  viai^  bei  4f  J^jenigi^  Si§|i^9ffli 
welche  an  KonynlaioBen  geUtte.n,  afitif»  dif  Jttfpk«^]^  ififff  .fepi> 
angegangenen  Entiflndulig,  eondero  »nr  fiq«  y^fo^^fle  SfkraMw^ 
Ton  Flüasigkeit  awiachen  d«a  Bliliem  Ai^  4j|a4Mt(>i4f%  qi^  10 
4aii  Maschen  der  Ite  mfUer^  ao  /daaa  idk  QrhifA?ff(ti|iA.  «"#  W 


•)  Htport  of  ihe  roynl  medical  tmd  chirurgictd  twek^if  ^ 
hondun.  Januar 


«wljiiiMUif liffn ■  ZniA^id  4^,Iiel^ff,  dtf  jiad^  dcun  Sdiarl«c))fi^b^ 

Ifimll«  Afnto  tfiiiiigeii  du  Uer.  in  ^^e  jtob^ii^  ümeufj^, 
Ukaim^m^  diei  «oytittiiiipUe  (rfght^ad^  .N^^t^(^tarUllg.'iQ  £ioA 
Kitigirif  j  Wälirrad  dies^  bei^o  Zualiiule  ve«cntUfb  ron  eiaaar 
to  T«n|id|ie4«»  siM»  l^ie  4^  SGlifFlajch^.^g^ilefi4e.K^h^j| 
bmdil  ^nf  einem  Aei^^^Unde  oder..Biitouii4mig9  Ut  y^rvhtra 
Slk^iis.  ir(»f9r-4<jr  «dui.eUe.Wit4efieiiitritt  der  uomaleB  Besckif; 
MmU  des  Uriu  bei  iwecluiiitigiBr  P^iyiidittiig.aprijcht^  vifarep|d 
ii«  H^MI^ti«»'  W.  Jf^Mll  ?nf#^  «1«  «4p  «jel^imdaipes^  ]4eideii 
UffiAfjR  we^n  wyuf ^  veUwi  si^h  ia  Folgj^  einer  Ql^dy^lirih 
9it  Wt;.l#ski}^^'  aicll  lange  Jahre  l^ipiiebie^  kaoA  ui»4  ^•mXi 
aliilH^fiftieckDin  Pekaiidlwig., weicht,  bi^sfceo»  ferd^.MiUel,  di^ 

ml  ikt»^t9ril^fl^i^^  EiW»  aUnahill 

h$^ttgi  ifcd.,   »jer.tbfoI||ich^t  «iw  #»,  #  Dewm#«a*ifH 

9|a|-Mfti^Pl4  ^ 

IMNilM.klKMg«  i^lffi^r' dlapi^nlm  ^  ,«ei«tf^  ;^f  Nierei^^ 
0Smm'W^  WmumKkt^f.  ^ah«Vi4  jn.^eii  KlHan.  wo  4«8  Fiff; 
Wr  eijlii'.dw^  tstM¥lc)^l»..:OHI|afc^  jgDfg^..  fte»fh,w«r»-  vik^ 
Iaia«M#Mg  Ift  '<!•«  A«(ftf44»ajU«  KMttlip4it  A^er  die  Submaxi^? 
laiMaen  und  die  Parotis  aDschwellen,  mit  f^fnm  Wo^tn«  Wf^ 
^Mmipn  »W  »yifeft»«»  Zi»eVl»df  yeshfpmcht,  o4dr  «thwi- 
fha«|e  XiMAfie  T^rftey WWeil  ip^4!i  4^  cip«  bedeotrndiaJüii 
Beb^»4efv|u|fte  he«¥0ica«9(«ns:  ^k  iM«Hia)ii;0}|dri9e  w  enteripl^elfi 
ifigU  (ilnuA'.BfirrQws  Jlraip€r)(t^  4#s# Hy^^ropf  niemals  inFüieA 
im  tfMrMtia  «MÜfln»  h)Nt««MH  woffd««  pei"^). 

Me  i»ei9niAi)Ai«n  h^dipgt  haivt«|chU^h  ii$  hohe  Gefahr, 
MUiL-iü|.itiiMiiiiiMhfieber  im  ki«dli|c^f»  Alter  rei|baiidca  is^ 


*)  Aiwteai  ^  eHmieal  mudicime. 


'  1 


Um  in  M  «nftra  Ltbensjahreii  entiriefolii  A*  iRcreik  f  MhÜ^ 
Blmiiisi;  ein«  fiel  reg«re  nitigkelt  Dit  Hmg«  dm  Mfg»- 
pcUedenen  flarattolTef  iift  ninlidh  in  kindlidMii  Aller  bei  weil« 
b«lr§cklllcher,'tibr  in  den  spiteten  Lebensperioden.  EifrHiid  Tei 
echt  JaliteB  sejseniirl  £iet  doppelt  so  Tiel  fbunnte/f  de  ein  Mmi 
iki  den  Viereigem.  Ist  mlUiln  die  Ansschetditng  desflelben  ti^ 
gehoben,  so  werden  die  ZnfUle,  die  ron  der  Blnlenlittisckiiiif 
kerrfihren,  natiirlicli  Tiel  heftiger  nnd  schwerer  ni  hsften  ic^ 
Da  aber  Cerebralerscheinnngen  schon  an  und  für  eich  bei  Ba- 
dern in  den  gefahrvollsten  Sjrnifptomeil  geboren;  bei'BliildysIffa- 
men,  wief  sie  hier  stattfindet,  sich  aber  sehr  oft  au  enlwiekeia 
pflegen,  lo  mnss  man  im  Scharlath  stets  auf  seiner  Hol  aein  wri 
bei  den  unbedeutendsten  Klagen  der  Kranken  tter  Sdiwfaidei, 
Kopfschmers,  in  energischen  Mitteln  seine  Zuflucht- nehtten;  eia 
schlummersflchtiger  Zustand,  leichte  Zuckungen,  laasen  einen  un- 
glücklichen Aufgang  beffirchten. 

Die  iusseren  Um^tinde,  die  eiife  fentwi^lung  der  Waas«^ 
sucht  am  meisten  begfinstigen,  sind:  pldialtdier  Temperatunredi- 
sei,  besonders  schneller  Uebergang  von  der  Wirme  snr  IQlte. 
Doch  tritt  sie  auch  dann  auf,  wenn  die  grdsate, Sorgfalt  auf  ik 
Kranken  Terwendet  und  jede  Sthfidlichknt  Termieden  wird*  fle 
ist  es  eine  unumstösiliche  Thataadie,  daaa  Bänder,-  fie  nüt  deai 
Etanfheme  behaftet,  anf  der  Strasse  umherliefen,  teraAool  nm 
Ufitoj^  bBeben,  während  andere,  die ' sorgAMg.  diis  kelt  Mie- 
ten ,  daron  ergrif en  wurden.  Wie  bereite  angeführt ,  iai  tte  ü- 
leklion  stelB  eine  Begleittrrin  oder  Folge  lerNieMikrunkkelt  aal 
diese  ein  wesentiiches  Glied  des  exanIheinalMhen  *llib«ra  ua4 
kist  sich  oft  selbst  bei  der  xweckttiaeigalen  Behandlung  ni  AI 
teiMlen.  Schledite -Nahrung  und  Terdorbene  Luft  alüigein  aa- 
tfirlieh  die  Gefahr.  •   '• 

In  der  Behandlung  ist  die  erste  unA  wichtIgale  Airf)^be,  die 
Hffutlhiligkeit,  die  damiederliegt,  kriftig  an  befördern,  dearfl 
iowohl  diejenigen  Slofe,  die  durch  dieselbe  aus  dem  tDrgaAisnai 
entfern!  werden,  nicht  den  anomalen  Weg  duith  die  Üleren  ta 
nehmen  brauchen,  als  auch  um  die  seriösen Theile ,  die  hAer  niihl 
ausgeschieden  werden  können,  durch  rin  anderea'  Orgmi  au  eli- 
miniren.  Hieau  eignen  sich  am  beeten  kuwame  Bider  und  lafli 
inneren  Gebrauche  lauwarme  Getrinke  und  Abends  ein  Fwk» 
Dotoeri. 

Pie  aweite  Indikation  beateht  in  der  Beaettlguvg  daa  E«ii- 


hiMibtmaiitmmgm  «Mr  ÜH«  hvMgiMr^*  roAiifeig«»!  bOMämm 
iMdi*  tinetf  iffciytov  ae»  idM  M  »ildtk  "Mi  db«»^JUkiii 

inatfH»  BMi  (H4;tiiillf  TÖrhaMl#n  «ite*  «Ml  tw  fcm  giihttmlrtift 
feMI^  f«Mlit  Sil '^Nilni  pief^.  A«dl  ira  flüfaimiillUt  iidi 
MiiigülBia,  IHM  «br  Atelass  oflJ  4is  «tetig«  Rettng  Mageatt 
HftM.  ^h^giff  WhinMto  is  elMr  «ittHto  iwei  ViU*  i^iPiM 
Mhillifc/  %o  ^W^wn^ibkmi^m  MmiUiüii';  ia  eiatn  -irar  fdwtf 
lyiM^  tMaalni;  BiM  iiad  wird  flMlfok  tmi  d«tt  Airtiitbatt' 
il«&  faisMigM  wifriilii,  41»  BfiHni  flaf  VkrtehtüAili  iagb^ 
dmtt  kaltia,  ab  tr  da«  «imI  Mb)  «ir  Um  kol^Uk  IS  ttut* 
Vas«B  Mut  «BiiiaiieB  aad  «og^bieh  hdrtea  di«  KMifalsioaMi  aaf| 
41m  Hai  g«B«s;  da«  aadar«  Uagsgea  itarb"^). 

Biiaeiii  BaofcaAliay  hat  «Aon  Ramliarg  rot  ■«hffina 
Mrea  i^eauidit  nnd  ick  habo  ««kr  nah  Falb'  nalar  saiBar  Lal- 
tav  ^id^^ßtnW4^  •«•«'«•W**»  Y«riaj|f  aekpaa  fe^n.  v 

9m(B^aflUk  tritt  kald^  nach  der  yenisektioa  eine  yermahitf 
Biiiese  ein,  die  man  dvch  antipMogistigche.  Diureika ,  '  wu 
Cpcuar  M«ir<;  JMT  a4^0fidiiai,  tik'b.  BigHtOiB  nnMraÜfbt  Süll 
M  aahriteadar  iHiüm«Ufiiidi|  Jfadtiel  kiBM(%^ 

Wb  elae  kaMaktlUko  Akaahaie  der  Kiifta  «latt  gef«ad«B^ 
«H  »"'it'lWife  '«ddh  <««Mi«f  <  vaiiaai«Mai  achadrtibii«r5l— li 
Mte  ^Jar  durah  dü  *riAtyh»dcanlItail>aiiac  «iaainaiiH«Jiii 
ftaaÜMI,  tat  aü«  i«laihiBd»iltalfcadar  arMMfah*  ^W; 
■aixiNPgahalbaaa  kh  «riMgaarfGaadartafMadl,  ilal  .^i 
an,  i|Mm,  ^TCgaMMacMi^  «aabkraada  MMbl  aa*»i^il#llaak 
ü  fcManJ'  'iMMf«  lakdit'  feriaalMM^Olilbt  «Biiiafiag^ 
aMif.  ^9i'  'dar  'fijftofia  ^Mib  itciaacMalabMbdiaif  karieeaei^ 
lad  gMrihlaBdi',  irana  daraUba  llafara  Zeil  baataaTen^:«!*  aäiF 
adcdlaf'MMlid  MriMlaiH^  ioiai  dar  iiaigaSitt  Uadoitt 
tat|waWto  «MbraMi  4aa  Biaanfiälpaiala  Tan  .gaoeaaa»  Ifartheihi* 

Ba  Kaaba  tob  SJakran  marde  tob  dam  Sahadcch  ia  mA^ 
diraa*««tfBdo  baMbn,  aiid  Md  •  aaahdeai  dasiEanalU«  i»- 
wtoaBdaa  aad  4ia>  »iapdmirtaB .  bffganBea,  oaMataBlM  ibk 
hydiaptaaha  SaMHo»  ein  Aackarka  ibar  dan  gaaaaa  Skifaa 
«allaallM^   lagbMi  .»«rat  oida  «dJaiiJaenftahtigar  abataad  aad 

*-      •.    »  «  »  .      I  . »!    ».I» 

^y^Mipih  of  the  ro^ai  med,  and  ehirttrg.   Motiety  of  LinidaiH 

4AtoMar  lilfL 


IMlilniiioi,  IN«  A^mlM^  gfUMflien  Sfini  wm  Ipwni  f«* 
riagt,  dmcN»^  :4Mfotbr|4i#  ml\  wte  Adial^  m^HmIm.  Mff9r 

liili« ei»  taiwuuMA  il«4.iv9)Miifn  »«x^VünniMiPniMi MMk 

Itagf  ft«  wbi  4ir  U9imS4  fiel    IMe  I JMwt^e  ,|l«g»pt4 .  tick  Vi 

IMk.btiiMt  iArUffln  :1mm*  Itegfre*  %fit«#.  twanni  F#lM>Mtf 

-i  ••"•■.'    •  •  "..  .       :  •"    }  •  !    I  !■     •  .      ,1 1      ; 

ZTtref  FRHe  ron  ZSodterh^rnnihr  bt^MtiüCf erb "  m4 
ISeilung  derselbeii  durch  d^A  inneren  Cfeliraiich 
Afi  ..wfeTV^f^j^ÄWt^n  :^e^^^      iQü^  j;>r..  ^}^...|Heini5 

.;JNt  liiihAiihiiil»  «i  «Im  T«».i4i«  4Mkel»  ttlMlkMmi 
«Mdii>dbr  ^iiiplMiigiiiir  vngftAM  t»!  il«Ml>  4^.^11*1»« 

te'Vall  gfvcMB.  Wiff  liHMy  -ü  jafc'  Jw«  kh^mg  .h^VJmK«^ 
Aü.4«»tUitee.kelliaXMftftMMll  4er  Jtiffei^  «»Mieni.^^fl^rifi 
«kf^iffbii  AkaAtUmw'  im  Blile»  --r  4|ef.  ^^jHfr  wifpi 
nUiU.  Wif  ialdieii  an«  Büvkeik,  itm  Mm  iu  B>lirii41wy  ll«* 
gliifcejii  Ottümi  niid  diaies  in  Zackar»  iiHrfd  i4»r0MkftfCiii|«jRv»» 
enttBffl . >ireE40B  mag,  ahar  wir  wiaaaa  nkM»  m»  4ilM  Oih 
#u4kligr  eiewilfeh  ftscMdii. 

I  JbkM»R  #ir  An  äHgäwin  tfngelikiirUiv A«iii«ck  IM,»b  t»#i^ 
d»  keviiihAf t'  dmelh»  tdwii  mut le  ÜMrineiditf I,  4bw^  AM«« 
Im  baUitflWiU  v«it«r  «Is  Dhwhging  lOier  All»<ig(  (di»^ti<w)> 
ia«  flu  kkMi nftl  Stif  imiiRgAt  im  MadMtai  «iMiNMMi  Al 
^  Brigäl'sclit  Krankhait,  uni  tob  Diabti^  mm4l^  ÜrTtr- 

•der  «Mlltef  sprechen WArend   aber  BtytiiltgWg  «U 


|i4lii4.MMkMi«g|0ri«ialt  tifeni  vfttkoBtat,  ht-iU^i^dmAm^ 

».Miiift.v^Mdb  tgv  toUlil^.Y«ih»pBfA|  Pr#al,  «d«?  mm«!»«»« 
Mia  girtitail&liillriBg'  ia  dieier  KnaUMik  «^btlrt  k«l^  kiiilkMI 

IM);  idlf«  vHn.  fIMMIltii  mm  ÜJoftciM  msüHuii,  i^  m.M 
bühiAlMi  Cbbgi^ill  gehftM  hii,  ,ra^  Hl  janirB  Im^  ▼•*!(  A 
Mb  HiIiaiiMJtlw  mA  nw  :diii  «imifsr  FiM  «in  Ktafl  luiM 
»^dtenibtttof '(•ki5Mre  idlis  Kfed).  ^        .   .     t 

•  Wit!liabBft.BlilBi!Fdb..ii«i  Z«chBriian^iilir  M  KüuitML  mA 
^mkhakl.mi  wie  ktlteti  si«  4ir  Mmheilulf  wrüi,  *lU»>«ll 
m  Mb  trwMMtt,  da»teia  ttefes  DtoniftbtlMfpfii  d«  9iigag|i«| 
«rf  iAMtüMim  «tewdftflkaft  wie  ikr  VrftachuiD  der  KraafcMl 
iil  jiiiir..v«D%ile«i  üü  ibr  in  iByg«ii  ZiuaMMsliaiige  .riAii 
Mi  dMl»/  ml  io  liflMte  .«•  SUiAnag  und  VefhiMMiiiir:  to 
ttliriUw,  .«fflMirtUqh  4mi  CbkaiKh  te  HMuritcwk  «ich  i$$Mt 
Im  ,«iiluii  ■<ttriwat:tafc  .  .    .  > 

|r«Oifff#tI.  Alk^fiffi^  Aimikoid,  »Jahre  alt,  .dir)S«to 
dM  fikUftÜadbladt^s,  «aa:  kiiftig  «il  pUutd  )g«lMWa*v  ia 
«•dB  TaB-^ftii«^  MaMai  gnAll, .  dia  aa  Jta  Ztit  i^m  >e«v«i 
gihiiii  dialfli  pMlitid.-aMi.jykeiMali.'Sfliaflf  OebM,  Mhiaii 
kmikU%i^tlm§Bm^t^tk^mtuMtiiliki^  laa  darSAiaAdaKlybiftaiBi 
iJuaüi  iH«  UM  iran.aia  JiEaaba  .0iali  -9B9|Mid$  disn  iMaak >M 
ik  Jfai^pi:'.aiiid  Aht  aiMdaa  aa  aa  Jurialikl.  iEr..th«lMl..a«l% 
MiiilMlIir,*.  «0 :  Oib.^  Jde  jt  lahi«^,  aAr .  TvraacUiatlgtii;  { aa 
mdaiM  ai«t  dar  aMiwiMa  BcUan:  § «»diiekt,  madaka  kniWIaA 
MfVf^tkm  BafM  aM  Sctaat^  dfiaUf  :k«hkiik«^  Aiata  mitmi 
I19  tf«a>&WB  Aaab  .dar  fkhmLh  airf'  aoo  daaScbak  naaü  Mmm 
Midam;  >  Itoa.llargdaa  kakaai  ea  ^n  Skiik  Schftanlbiad' adliin 
4ii.Sabik;  >a«l  üiNNP  ff«!»  ia.mekfteiiä  nat  SartflMa^  RübaarHe 
Irito  .«iMaBliiaak  fiiaM.&aft^  JM««^  ^«  a^r  aaiii  ittftak 
•*r  iclilaU  kUiHdanlchUagfti^  ato.ai^aw^haaifaa.ibil.*! 
im  lAik  M.JiBiii.  Daau  ud  va»n  aoaiiaa  iIibi  vaak^  VMaa 
iMfeMiak  .UekrlttMB  «i^Mleahl^  üia.  abei^  in  adiMaati  tiaidat 
itaUikaa  WaipNiUakaalaat  aiadicb  m  allar,  iaUarlklsokiraiiM 
iMA^^ab^iigL.  jZia  Mtaa  kakm  «r  attak  laatVatea  heaalidi  Ina 
9M  Uaiai»  flteirhaw  fcaaMliraia  wm>\EmtMmng.  Alka  Oaaaa 
lU^Jül^diBAnhaa  Ibiidttl  JiaiMbaiiJgifr  troEda  achpiliyMm 
«•{er,  tiaaiijry  alill;  ar  war  ataU  muda  and  akgibfdai^kiijriik 


itarimhiMtoier  dcb  iii<  «iiif  wibt  ItMibof^eifeihii^ . i«iilui 
iir.Kiiil«  4«^  ft>  fft^M»  BroäbchHflle  «oftwi^  4hm  MkuMdfm 

Üüliiri  luM«  ABTÜjiäbti  AnOHe  «vta  aterbMi  ByWOiilliui,  .4» 
güi*  tpMitaa  iNntnt;  $*d«r  dieser  .Aiifilb4üieMtuft>-:'iO Vagi« 
WilMiitf  diever  Zmi-fMwM  iin  fttliirilMiid  der^ichtM* 
■und«' zuMÜmen,  dir  ikn,  wvlin  «^  i eliM^  alw^dM  JinM 
Mi.'  AMUmbittel  aUeia  yeimeohtea  dieaaMAaaile -VM  J^lUiib 
ftisi  %n  beseitigen.  —  NaA  eiai^r  &ili.bekaii '^iroKaabe  je* 
4m  Abeai'  4tiras  Sieber  nad'  var>  eadKdh  jiUbt\  ankb  In  ttaade, 
k  4ie  SAule  la  gehea.  Et'  wavde  sehr  itfeaig  iaatlkhe:  fiilA 
l»iAaapnick"  ^eaeauaea^  Mbkr-  da::d0r  Kaabe  .  iianea  Jurübii  ^ 
#iilenr  sfeMeä  aad  dee  Nachte  wohl  Iftiaal  säsh  a«e  deAABbtts 
liM',  am'  ieiaMi  Urin  nim  laeeen  vadi  daiarA  Mna*  «tieteitlv 
Üi^  SeUair  alftrtitf ,  4P» reateciOoee:  diese  «idh,  mit  dflavKfiabeil  im 
AHüe  la  gseheaL  Sie  iweaiete'  «isli  aa  aikh;  .itfiaetiganaaaMlimil^ 
tslong  aller  Umstinde  ergab,  dass  der  Kaibe*aB  dtasaaeüM^  aal 
etae^cheaiissie  BeiMiilg  des  Uiini  rteHM  das  IMeni  daa-ihate- 
m  maJülae  deamchrhetans.  Bee  hiedge  A^thmiiihliSime« 
«IW')dea  iZaelDer  In  «ieailidler.]i«ife:;naikU^'l€b'iifaaaidU»«s» 
ftHflaag.Wti^Uefaeä  GMsa  oafedkiierieri  MlttU)  <ieki^Middbli 
9iaBi4bliiae  CfaMa'  Hakmel  laH  Mete "landiMaira^liV  -Ue' jM 
«Nrai  BMhr  Stahlgiiag^  dneleHle ;  daikrbdhai  ^relriM.  i4h  i§fmm 
ptmpkmimmhdi  >l^hitariailMi,  «ersieiiNli  >iir  tO  fOmm^^m'dm 
aad  detateteei 'ta i Vi  '^tm.ppo'i äotk  Üdkaihlig^ing.  4li.>SaBgi 
dm^  '%iflli  liehr.'iu.reiaigea;  der'  Knabi  adnaia  tabaigee  Bbnit  ii 
kalM',  4et  AppMit  ^dlte  Mä*  elM»;  'dibiftiiMnfleema^  Wiade 
laiiMifl^r»  «ai  da»  Qaanta«:  dea  naHihilda  illrina  'tiaaUadmr^i 
rieht  Ber  Kaabe  braadUe  des  Naihir  niahiMhadi  oftalOba» 
ileMB-  AUaiiHig  Bess  idi  das  Kakaiel;  we^^  bHeb  «bar  eiae 
Sellrilaag  beim  iVoAram  pki09pk9i4em$  add  der  ipeUnanha  iiad 
fßbg^  dana  aom  Fjiiam  etri|p*aideam<ibec,  Saum  halte  dei^'iEiHJbs 
aabi  Tage  dieees  WUel  geaonuaeD,  se  trat  eine  aaffaUindei 
iAaelle  Beeeeraag  ein.  Der  Kaabe  giiqf  viel  adtnar  Jünäatoy  mm 
Wm  zu  laüeaf  wahrend  der  Naeht  staad  e^  hodmlsmi  vaai*aMl 
aat  '  Biaa  geaaae.  Uatersacbong  das  Urias  adigtejetak  keiseSptf 
aeaiAasber«  Der  Kaaba  bsaacbte  daa  ^eehinfdeaaito  -Klsaa^  aeah 
mhüjitom  ft  *^  •  Wodiea  mit  Ueiaai.Paaeea.widinraada  «bB* 
tfHhaaigjmeafil^'i-«  .    •  ••<■•>•  t  ij-««!  ■«>•>  *\,i^ 


IM  9ilMf  iürttvi)  1«  ta|p  iftMrt ,  «m  aMi  um  «ntHch^  fllül 
n'«Mih«a.<r  D^iShnke  0ihifUir-«bg«lnlfgtftftit0;  er  liitlt<<tMC 
9kgMUke  Hidgsm,  Mike  EIMmp  ^  teMlben,  tin  ^UDMiletoA 
«ri  felM  Mnt  bdiifl^nUi|||ft;  w  JiafI«  ^mi ^sMtrlMi  stsriMMi 
•irttk  OTt  MniÜMdav  'vttd'  «tsdkü»?  tftlir'  gllil i^ftd  Uailn 
Hl  littlw,  ^fSk^^jm^,  «MMMr.  Mir,  gf^  Mi  mi  d«r«HttM  «•• 
%mm  n  Mvdby  «ni  lUil«  sirib  Mfjgpeüid&t,  üiminMaAft^ili 
fcüifa  üflnuAhwi ,  darwovi  vasiipMi  JMrea  ne  'Tetlüii»,  «iM 
iMiM  s0Ib«  SvhiMeaB  iiüi  w  T«mhafeii«  Ikr  Umn  hMim 
<ir  iuf«A.;2rillMlidibi'T0B  iki  iitaliiKliAsc»^  sit  «ber,  M^Htai 
kiMIMü  Ihligil •üftMri^  likUieiMiteii,  daift^«»  Umi  fnt^^Aiv 
«1  da  luAt  iii»  ddiia  vä%  dUwir  Iwidan'  KiiidMii  y  ülmiii'  KniMk 
«ri  Mab-  «faMa  aMdm ,  latA  sk»  dUn  Unba^Mieii.  «Map  KU- 
hiknmg9i^  aUer  Art  .AMroatoi  iMiublir  mätkUMmg  fAmti 
mkwk  'giüaBdbMiiHi  .tdi  iddttn>*#rvvria:v«lDaM«dfMlg«>  Vakirfalu« 
awMioigiba^liMdfiHia  ▼ardail.'iIav^UMam  iMr^lonft  aia  «iMr 
<ir  ta^BiftfcwBUl .  #efcdcHiiii  Adihia  Ihn«*  Mail»  aühttaif  afc 
hÜiirtiiiihiaHiäi  iantlfcht  »giwaht»  rndvea^hlbü  Miis»0V»'aif 
aMMlravpaU«idof^.  %lii4Mbaiaira««i#aiif  a»  Ihn  get« 
jilacli  kafai»  Anivort  arhaltan«  Kmunar,  Natk  .|iil»aitl*] 
iUr  Art  haba  m  aaf  dn  KraBkanlager  gavorfaa »  md  mit  Um 
n^ch  haWn  avch  diaaa  EMat  daa  Narreafiabar  baboaiaa« 
Sit  Mlhat  war  4  *-  5  Wochaii  krank  und  ia  diäter  Zeit  hiaif 
h  iineM  ddMranden  Zwtande,  man  batta  aie  in  ein  Haspüd  fa- 
taNÜV'  M*  «i^^ift  ^MUk  i»Mer  aoi:  iMki> ieiftMtoeln  •IftNr 
la|«Kikmpiepir«*i^;]ialtobia  t#iadar  naduftiin  Budep»  ^rHiigl» 
•»ir  i|if  /Ta^r  ^tf  i^i^sffipii  am  Sfapg^b^r  .Taiat«rbenf.i|if^ 
iti  Knaba  tag  noch  sehr^^emBilicb.  kraiik  und  iwar  in  deauelbaii 
BNpilal ,  in  wdchem  eie  sich  befand.  —  Von  milAhitigen  Han- 
icka  .^rde  elwae  Geld  ansanmiengebracht  und  sie,  halb  geneaan^ 
val  larltiiabe  ni^h  krlfiUicb,  wurden  Beide  nach  Hamburg  bin- 
tter  befördert I  nm,  da  der  Mann  nicht  anfxnflnden  war,,  in  die 
Bffaaalh  wieder  ^urüc)Linkehren«  In  Hamburg  Itabe  sie  äreilicha 
liUe  tir  ihren  IQiaben  begehrt,  aber  man  habe  sie  ohne  Wei-* 
Inas  nach  Berlin  baftidart.  Hierorla  wnrde  ihr  dnrch  Verwan- 
*mg  m  l,a|idHH«t«A  ßpfta  4iw«jl  iwr^chnfft  .^d:  an*  {rai^  in*- 
liebe  Bahindhuig  und  Maga  gewihri.    Eine  ganawiinlenncbmf 


^f|88fh«idfnig  ^  iräf^iigctt  SMb.gibfc  er  vniliir  üb  timu 
4hwi  4j»r  AsI^aufnQg  totCpükcCäaiirikn  an,  dit.nidil  «U  kW 

weggespült  werden.  i 

Wie  isehon  fEwibnt,  aatt  dii  Kettgei^a  in  in  tfiiflylglii- 
«diea  Köfj^f dien  den  ErgBMl  iVDo  lAq»'o(h.  mnguim$  iA.dip.Ba» 
luaäUieii  h^Dfflil  ttad  VAto  siji  jinfoi  aebr.itfkeB.find  H? 
jceichlt  8eib0t  eSiU  Rupiur  «dif  F«#a  Maipi^Mamä  KOd  AviilM 
ffi»n  BIttt  Teiaolafseti.        '    •  <   ^    ' 

Dar  frfihMitige  ErkiMfceu  dav.  Nümn  Ito^  ü^hlttiaeii^  ^ 
diese  Affektion,  eben  so  wie  die  der  äusseren  Haut,  dif.Tüfr 
aiUen  and  to  ftcUfimbante  ata  w«ianiUichAa..(9MMiea. Achtf- 
lachs bildal;  jedoch  in  nancbaa  ^MaA;  ,9l^  fÜP,  0a#  jadar  dil 
faices,  foa  dum  e«Athfttatiaakaii  SiQß  .Hi^ffsobaAt.  Mai^ei.  ^ 
ilnr  lA  eiiiMl  aehc  aiildan  Qm4f  i^MgPBMht  wtritep*:  .Qflkaiiir 
lidi  gibt  §Uk  \i%  maaislien  K|fidaaiiaeii  ail^  .gtmiMfi  46apejgyi^ 
aor.  NieaeiiaSdfidiMa  bmd  äaiiil  d^b^«  Uggf.,  |ia)i  Mall '  lerklfnib 
wesshalb  der  Hydrops  m  Zeiten  häufiger  beobachtet,  sehr.||||^f 

htm  alQtigac  Kranker,  dayanii^fiHfiil.iiUKd«'  ,1ifs  9b»ifm  Smi  in 
drM  Falleil,  wa  die  Kioden  Wihreai  4fl.laiflio».^cf,.fi^MN 
fAarben,  dicidai  IfiAronhocbaft  auaUaUapdiF  MbWMl»ft  ^^  mi 
ittfiairt^  die  iiSuliaadiiiigieQa<heiiyii|gw.  Uvtsw,.  4A  Üß  i%  A 
I^Amü  urMferi  ,hbieisk  yaifidgaiif)' •  i>«e«S^>^  ümflb  ä%  fiilfff« 
IHclluag  dar  Niaren,  «o  der  ^M  .ff)';.li«teMa  S^i\m  fl^olgt^ 
kfiite  Utfaa  der  SchlaiinhaKi  dan  HiitfalMkfif i  J^r  .im  ir 
d^ateaik  BbtubarfoUanT'  ^^  K^i<iUlNltetiift«Mif«e;«ch;B{|lm 
aus  damigafifckten  Aaiffthftt  dap  4)iMa«i«P  Qhf  rfl^fbRj^ijdiMflB^U«^ 

n  JSiae  der  wi«b4igatea  mi  .rafilhltf»h|(pi|  ]|a1i|^)q|ti«i||i  des 
HKibof»  bddeai.  d|e  JEnfattildoHs^i  vdejr  ße^m  9f«#r^  Hfit.  $kW9^ 
des  Pcritauiwu  un&  dar  iaactoaUbta«:  di^  ifi^ .  Ii^lft  mhßMhlil*' 
lieb  in  Folga  einer  &ebuiig  ibirili  4<n  ini  B^ufa  W^AlknMtoUl» 
HamaMt  antwickefal.  Jadocfc  Aodafc  mm  bei  4affj«nigi^  SfÄ^bmi 
frelcka  an  EonTul^iaaeti  gtÜtten,  at^ta  dj«  JOfpki^]^  .fM^fe^^ 
aagegtngenen  EntsfladuHg,  landeri)  niT  fiq<  mj^j^fte  Stj^tl^ 
▼an  Flüssigkeit  fewisclkeA  daa  BlaU^^m  ^  4#^4^PÄ4f%  w4  ^li 
den  Maschen  4^r  Fia  maUr^  sp  ^auß  üUa  Qi;h|if{|pi9|||^a.  "^#  W 


*)  fU/mrt  of  the  royal  medieai  tmd  chir»rgitM  aarte#sr  1/ 
Londuti.  Jiiuuar  1AI0.  .  ^\ 


g>t|fiq#ifMn<  ZHrtyri  4^r.I<e1)fiC,  d^f  jiacl^  dem  &GharlAc|ifi<}b«jie 
iH|d  EmlwlUf^ü^  ftW^  i  4»>f«^  ffW  «»MpWf^gMM^che  fie^d,! 

M1IMI0 :  A^ntff  )^r|i|g«i|v  4^  Uer.  in  ^e^e  nloheB^  Nierejuiir 
ftMjiWWld  4i^  i|ogf|9itiifUft  ^r|ght?«dM  N^^€AeJ|tartttIlg,.iQ  E\nfi^ 
KjltrgUrif  j  träbraDd  dics^  kei^fiiiZwIind^  ve^ntU^  von  einaa-: 
te  TiBi^ed«»  8|f^  l^ie  da%  SciiyIach.Jbeg^Ue4)de.K|cii9klifsi.| 
Mmlil  ^nf  ein^m  ll^iujwtaade  oder .  EaUundt^ng,  ut  T^rübber;« 
g^Ufg.  wj|{fir-^ef  «cl^fUe  Wii4ereiptrltt  d^r  Domakn  Besckaf- 
f«skait  dea  Urins  bei  iweckaiesigar  Behmdlung  aprich^^  irafaraf|d 
ü<  ]Hg»i|#patf«»t  jp).  H^iia  ^r}^lit  ab  «Ifi  sel^u^dapeg  Iieiden 
aigfifhfli^waiE^A  i^fv  TeUhaa  sieb  ia  Folgt  eini^r  j^l^dyfkrat^ 

uM|U^glftWfsi»n  9ek«adli|pgi; weicht^  biogWeiii  ^^rd^MiUel,  ^ 

m(  iit»iPm^l^m9'^9^  £i^»  aUoäMig 

N»ilM  wArd.,  Wari  bAol^chMi  «||(tt^al^  W  .di^  »e«iif^iiiaitifH 
»>.%HfcfBwii>  wMlte  i^itbllt  dai  ^ivi  wch^^^emak  ^rUImU^ 
»*i|i  fMl  4*1  Qwi|iJtt^^«lbfÄ  M#(  .dift:pjnn^,.  o^e^  nVpvit 
agarjMfvt^lllMk.. 

WitoitoJ  JnUHgf  ii|#r  dfjWf^nfim  m  «eiate^  Jinr  Niereiir» 

a^k^m'W^  ;WHmmskh  ^ikm^^mJ^f^  FlHe^i  ▼<>  4««  Fi^ 

kir  M^(:dM'  % »*«bM^W  . :(*il»k*»  «fgb>.  ßesdi^w^ra-  wi{ 
immimg  «V^  fd^Y  Jk^^b^mii  4M^4^t  (^r  die  SabmaxU? 
liriroiaa  und  die  Parotis  anschwellen,  mil  ej^am  .Wprlq,  w^ 
•iae  IBiptf gnig  sm^  <ty|to<»  yy^Vro^l  Torbwracbt,  odar  sfhva* 

lltgl.    4n^\B|irrowa  |yei||er)(t,  d^B^Xj^^Pf  ni««ls  in  FäUeft 

wa  ^MiMfia  «a(gn#  b«^l|a^et  vofdw  pM**)-  r 

Wa  {fiapunflMAiin  bedingt  haiyiUackli^h.  iU  Mia  ^efahr, 

««bb»ti»^illliMlll«^fiabar  im  fci^Ul^f^  Alter  Teqbundcn  is^ 


"^      !.■*       ,1'.'     •  ' ^-'""^ • 

*)  SffMiem  ^  clinical  medieime. 


«tevitlkl«  Climikt0r .Ütr  FcantattiUi  ^bfiti,  iu»  Am  -terAr  W 
SMUcfce  Kiieftoff  mSk  dtfä  SIuim  fttttflkk«  VMbMMgvi  W- 
4iftyf  8*  d«8^  wir  ihn  ■iHteU^^^Mer  IoMbM  «icM  JwrtfjBhmn 
n  Mng^ii  Im  StAnde  and.  J.  Fr  aas  Si  «oa  dUMTHi  i^tuui  uk^ 
MN»4«kaiiiikn  Werke  iher  ofgMttidle  Ckei^,  dees  JNel,  mi 
A«.  KaeeeMT  afedeftieUifl^  esck  die^  FiwcpviUikJW  CMtaHT 
bringt    P  e  d  d  i  e ,   in  dem  schon  enrihnliB..iiitaliii  ^  behfl^llt) 
4lkü/Miner»lsiiiren,  Eseigsivn   eder  lUlehainne  «v  filUMlmlU 
Mizngesdtat,    den  Kisdaloff  Ton  den  Keihen  eeMdet.  «ni  iha 
iriMerechligtr    ßag«f«^  acUoee  nroL   Yrang'  «Ae  iehlwiiliit 
Sefonchen,   dass  Kilheriab  dle'FranenmilA  niahi.sar  CMhhh 
ftfinge,  nnd  dato  Sinran,  HincMkiofMi  ader  PflwMineiMeii»-  mm 
nie  ia.gtoaeen  Mengen  mgnmiacM  nrerdan^  fcetet. MiaiAMg  te 
JUUlten  IbMk  von  i  den  HoUien  'htfindken^  mag  dia  .Milfk  iMe 
mUlt  Ma  mtfi  SMadifankt  arUlit  ▼#rdai:eeta  fni  9«i^QI«lkt'i 
^haieati  in^  den  T^mmaOi.  •/  tUMU  JMdtHtm'  of^MOmA  HM> 
|Nil?4).  .  Bern  .vUeaepriehiSernaUn«^  den^to-GegMlMlJM 
ämß  vmü  nitht . Sinreti^  mM  ahnr  I«ftnm0enü4UarffiivuMmhl 
fw^  «ttAtttan^  Md^)   1  Tk. U*  m£  iMmiMiMfe  hei^iliit 
ai»  M  feiner  DeHpiiwM  «m  <M^  Ua  Mf  Riy  %bai  toMMNI»  dtf 
Kiaestoff  vereinigt  sich  nach  Ben^ilM  ddtf«  abUfieiMkl- ia 
nUai«iniiea  Kaaee,.  via.  4«.  KieaaMT  ta  dar  ITnlmiMi^  uMndm 
•aigijfie.laitti  leaUrMr  Hoakcik    Die  iaü.nrof».Xa»Ji«  gfMfir 
MüeiiiSInnlUta:  wwdeh    dnreh.  Pfw  EeM ift  JbaeHtiftj^I'ldfeiia 
mnidkiig>  i|er;.:dia.lIiUi  den  Harv^^yUehiOi  IMi  'jn.Sdli- 
hmigite  J/J7M  ^Mranpk  .  In  ainar  nUaina«,  un  i«  I3M.  teptf- 
teiUahlan  Schrift  ^oui  Joiin  ftutlrv  hatftllt.»  .^^Jüd^fMdir 
lUkkwid:  dia  tameUadaMa  S|aaiea  deaealbaiif' Wiad^haliaitM 
4lum  .Aranemtildl  ddrdi  ;diaealba  Mangi^  Laib  mv  GaaüWlg  «^ 
laraahii  ale  KnhmiMi ,  nnr  wenig  Säeakltmtan  gab,  .nldit  ejamd 
Va  ee.Tiel,  dbKnhmüch.  Joaepb  Clajke,..deeM«  labr  iiikk 
SrMmigsihm  li!abl.  eiu  Urlbefl  geaUita^  Ifllrtft»  iMa  iPcamiar 
alikh.irii  giianndan  Inelande  wenig  irfec  gKr  keinen  KiaMteff 
aMhÜt  md  dase  rnuider  lib«  Kahm,  de»  dia  SHgli^ifa  |i^&«it 
erbrechen  und  den  geronnenen  Käeeklümpchen  ähnlich  aia)i*i  Aar 
Ihm  gegebHi  hat^  das  G^enthail  awi^nebmeii..  Dpt  faet.allgemcia 
«an.i^iataa  anganamman  irici^  dae»  dia  Frananauldb.im.  ÜMf^ 
hß  SingÜpiga»  garinna,  daaa  sie  Avch  SAvraQ,  hilaiga  Ga^inb 
MlfA  dgli,  <g.lia<(pB!alie*  giribraeht  warda  nnd  daaa  deainaipb  dii 
toihrwr   diaf  Kiadaa  einer  afrgWHgeii  fttmfcaifhtinabwf  m( 


Ami  Itafitole  Mirf«,  UdicsPi^  CUfk#  fir  wicklig  gmn^ 
fSm  gniM  AnaU  ▼•»  VwMchtn  wm  nachoD,  um  Ae  gerouMna 
FiMHüi  nfinindtB;  tr  kAe,  b«ka«ptel«r,  m  Bteasb  avffiiitai 
ttoca.  fr  ▼«trackte  n  diasMi  Zwacke  aHa  Arte»  raa  Sivren,  rom 
SfiritaaaaD,  An^deaan  Ton  KMeraagaB  v.  s.  w.  in  ferackiedkaen 
VafkÜteiaaaa  ui4  «atar  Tenakiedeaan  Tea^ratargraleB.  Ntaaials 
•kr  kaaata  er  Kiaakfauafaa  enldackea.  Dan  fdgandan  Varanck  dea 
Dr.  Clar  ka  ariaaen  vir  alt  aaiaaa  aigaaaa  Worten  aduUara,  4a  wir 
Mch  aiaaud  darauf  larfiakkoauaan  werden.  ,,EineB  wikrcnd  der 
fitkart  darck  die  aaäiwendig  gawordeae  Zertiteaieraag  dea  Kopfea* 
IMlaiieaen  Kinde  nak«  ick  den  Magen  keraaa;  ea  konnte  dar 
lUgeaiaft  klar  weder  darck  Knmkkdt,  nock  darck  Zaauaakang 
lia  Nakru^paataffen  irgend  eine  Verindemng  erlitlen  kaben;  ick 
•«gaea  den  Hagen  mit  einer  aar  geringen  Menge  kackend  keis« 
MB  Waaaafv »  am  ein  kciftigea  lafaaaai  la  kabea.  Za  gleicban 
Üngoi  Kakarflck  aad  Ftaaeaaiilck  figte  ick  eineaTkeeliffel  toU 
inu  Aai^jfBaaea  klmli^  naek  karter  Zeit  war  die  Kakmilcb  toU«- 
4Mig  gerannea,  *—  dieFirailaaidlck  aber  nickt  Im  geringsten 
▼«iakrt.  NMh  Vedifaf  daar  Staada  fligta  kk  nock  einen  Tkee- 
Md  fei  daa  Mindarlabs  kfaiaa  and*  bdil  einen  dritten ,  okae  dia^ 
inte^  (Sarianaag  sä  Wege  gabraakt  la  kabea.  —  Jokn« 
»ta  beaeAt  {Msiorff  of  ike  pr^grtn  amd  preBtmi  $Me  of 
«aaal  CAaariflry,  h  W.  B.  Joktmom^  Lffmitm  iMS,  Kai.  /, 
^1MX  daaa  die  die  aar  Garinaang  ron  Kakmilck  beaatitMi  Mlt^ 
M  aadTwfahrangsir^iaen'aadi  aick'flkig  aririesen  kabaa,  ftaoea- 
■U  sa  koagaMren  ait  Aaaaakttie  dea  Weineaaiga  aad  der  mit 
▼Matt  Waaaar  Terdinnlen  MineralaiaTea.  Zar  Gerianang  der- 
UaAck  katte  Jerknaon  Sckwefdaiare,  Salialare,  Sdpeleraiar» 
«rf  Ikeaphoniara  beanttt,  fwner  Weineaaaig  aad  eftaea  Aaigaaa' 
^  gatrocftaataia  Kilbaniagea«  ^  aekeia^  ftgt  er  kiasa»  daea» 
jt  liiigera  Zeit  aeH  der  BntUndaag  Tergangen  iatf  deato  mdir 
Bkesteff  die  M&ck  eatbilt  and  deato  besaer  aie  unter  der  Ein^ 
vkhmg  Ton  Staren  gerinnt  ^  aber  die  geronneae  Ihiae  iat  ateta 
vUii  aad  arlaagt  nie  die  Featigkeit  der  KiaeaUase  in  der  Kak* 
■Hck.  Daraaf  fikrt  Joknsoa  nock  die  Veraacke  tmi  Stiprian 
•>,  welcker  gefimden  katy  daie  Fraaenaülck  weder  darck  Siaren 
te  irgend  einem  Temperatargrade,  nock  darck  Kalba*  oder  Laauaa* 
iiipa  gerinnbar  ael,  daaa  sie  aber  gerinne,  wenn  man  sie  Ui 
aa  Selbiiaiaerang  ateken'  liaet  and  aie  dann  kockt  «dar  aHa 
aeae  MiUi  bemrtst.  --  „Meaer  Saaie)  flgl  er  kkua»  irav  Yifl 
SL  laaa.  ^ 


feteer,   itttttft  uft^  Wrfobel*,   ri»  ttr  tmi  Miiwtf  Üffeb^  \tlm\k 
Ir<mn(«   a»ch  er  iiidll  In  Giften  KvcMt  sltMiiiiiAli^iibMil  if^ 

ata  der  grms«i  SditrfifHgfceit,  -•-^    tiell«iellt  Ünfll9g4i«iikei»,  dfv 
Pranenrnflch  Sit  ciAein  #teC»  gtekfc^il  Ztlftfallde  tu  fflaUgMI,  m- 
mutlilicb  #V^rl  d«f  V«tMKsk)f bti ,   mn^tlMHig^t^  ht^mwtist^ 
die  unsere  Fta«MI  itt^iVfiMs  iMtf^i   k^ittif  Midefe  Mlldli  gtHt  i^ 
die  so  leichl  v«a  der  ti^rt£l«iMflMK  4<er  Ifalming-  afiitit  idrij 
und  daher  konunaf  e»  wohl^  d«ss  df«  Vefsoeifte  #cfr  teiMhledeneii 
Cbeoiiker  tu  nif  t«r»älrfedeiilA  k^ttkatim  g^ftfkrl  M>tflk*^  ^  Hat 
andere  Te«m«thifiVft   Jehn »0*11^8  Ist^    da0S   die  Ei^dieftall  der 
Fmueitflltteli  ,^biflri^il«if  uniW  iw  Wivkttng  ro»  Stttren  t«r  6^ 
rfntintfgf  M  ftoiiiiiefi,  bkirifilM  aber  ftieht^,  offeifbrir  toli  d^rwi»' 
delbarred ,   eb#dbl  stets  gedürgfeA  Heilte  Ki^ertoffes  a^hfingi^  ist^ 
ir^kber  in  der  FravenMilA  ttittlilteift  i^t    Dies*  Erkl«ran|r»  ^ 
hanptet  Ker^  Jf^htison,  flfldet  äff«  Beslall|fmig  in  dMl  YeM- 
dien  Sehweite' s,   ifekber  efwl«»^  iStm  KniMiifcb  Meli  tefdi»' 
ituit^  mit  6  fh«  Wasser  die  l^üigkeli  z«  germne»  ▼erlWt^^  Id 
nrass  aber  die««  Airgabe  Mr  IrttllteKok  erUir^  f  iA  faM  Mne 
SehwierigkeU,  die  Mfit6  9heillifl  WüMt  tetiUmit^  MHch   dirtA 
Koeben  mit  etocr  sehr  gMüffes  Meugv  Mpeleniare^   SitelM 
odter  BelIgMire  suf  <leriamiif  «  Mn^.  ^^  Nkeh  P^vrttfvr 
haben  alW  4/t0  VviMirlingsieehMiy  ^eleh^  «üie  a<iapuuto|r  Ib  d«^ 
Knhmtleb  entetigen,  dt«s«  WirkMif  auf  dl«  Fratiemiiileh^  ni^  dlir 
letotere  gewAkttlkdt  ekMn  Midbemi^  mehr  aaibmuittlgM  filsi  gitt) 
4sr  iitelit  di%  Pe«ligfee>ii  dee^  Eukliie«  erlangU    T«ft  den  MM^ 
jiroben  vm  1»  Fmuen,  velefee  Mvggesbofer  wtenmeMe  (Ber- 
lelftts),  ivvreii  Mrr  drei  dttrehMMlbi«  wd  BüigriMr«  gwii> 
bat.  —  BBdKeb  bum^ritt  e;aif()«ii^t#r  <7Hkii«^/if  «/  AmaNm/'lf- 
sMa^yi  X  BäU.  Imi&ii  1^6)^  daea  der  Kisesloff  Ui  dw  VmeB- 
mllek  d«reb  SAtren  niekt  se  leiitfbt  niedergetchhf  eil  inerdcii  kann^ 
als  der  Kiee«leff  ki  d«r  ifinhttiHefa  ^  das«  er  neintens  den  Bterai* 
aiaren  und   selbe«  indi  d%r  E«Bigsailrs  irldeMbbt,    aber  kutr 
d«reh  lab  koagallrt  wM,  jied«eb  Mr  seh«  langsarii  s«saniiii«ttg«ht 
Um  Unft  itfmHU»  aMr   die«««  tbiib  aidi  widsrayr»che«rier, 
thells  uffdeuMleher  An^aiuir  df«  Waibrbell  ««  emlttehi,  «fiter* 
nahm  Mh  eite  glasier  2«U  voft  Veritieheii ,    «od  Hb  endlkh  fn 
d«m  Sehhisse  fak«mnitn  ^  tes  d«r  Klse«toff  der  flraii«aHHch  aÜ 
den  m«f«len  Sinrea  »#ei  Refbe«  vom  Kompoeitefe  Md«!,  -—  di« 
flwr  KeNie  d«e«h  VcriaAdaag  vAX  ««leben  SSnren,  die  lil  Waüer 


m 

nßkttAf  —  »Bd  di#  todtr«  KcAe  durch  Ve^lln^ftng»  mit  JSM^ 
n»,  ik  iittbl  fft  Witaser  Idslidi  0!n#,  —  usd  dtM,  je  naekdrai 
itefer  od»r  jMter  Btf^ifiMntitor  effi  I9ilicbts  oief  tnilGsItehMF 
bapMltaiii  fiMldel  fcatU,  er  die  Milek  bald  iMr  ^crinnuii^9- 
Mif,  Md  fir  feriftamiggiiivrähigf  durch  Sfioren  erklarte,  —  und 
4i  die  Mimgt  der  sur  KoagitlaHofi  der  Milch  ein^efthtlen  Si«rtn 
HtUUngfig  M  TMi  der  Menge  des  in  der  Hikh  enthaltenen  Hä- 
lefteffe,  se  komle  e«  weU  können,  dass  demelh^  ExperfmeA- 
taltpr  tnHer  BeMt^mig  derselben  Ari  und  desselb^  QttaAtttns  Ten 
Siore  xa  dvrelMtfe  yei^ebiedeiieii  Resiiltaleff  kommen  nMisste, 
mm  9t  TetfscliiedsM  Mchproben  der  Behandhing;  nntenrarf. 

Ich  will  nni»  eMg«  der  Tersn^e,  die  mlA  tu  diesem  Sehlnsse 
ffMivt  hihMi,  nlher  angebMi.  -^  Erster  Versvch.  Eine  l^oi^ 
tim  Kahnfkh  Im  Bellte  tmi  f  Drsflimen  ntt  efnem  Tropfen 
lalpelevsiiirs  (spei.  ^irwiiM  1417)  gekoclit,  gerann  sogleich  in 
fia«n  fest«B  Khllifpen  Mid  f«  Melken;  auch  *  ohne  HitwhlcnAg  sol'- 
cbw  HItie  hraAle  4t¥  Ststflt  von  einem  Tropfen  Salpefersänre 
ie  lUek  lur  Cl»riiiii«lig.  —  ^sreiler  Versuch.  Zwei  Dracli" 
■n  Fnmennllch,  Mi  etUMi  Tropfen  d^rsidlMn  S^are  gekocht, 
UM  mifSerthHhrtl.  FfltH^I  gfli^  oto«  etWae  tritbe  FIfiesIgkeit  durch, 
wiUbo  nter  Ah  MMtfOsIftf  ?oif  IMclikfig^lchen  dmrchaas  frri 
•Uk  isigt«.  Um  gf*rin|^e  tahmartige  Ha»ee  hffeb  auf  dem  Ptl' 
mm,  Vilehe  nU  elMs:  WisMf  g^ffiMhe  und  «Met  das  Mttit^s- 
ktp  gebraelll,  Ml^  giMk  iu«  «nreranderten  MüehkCgekhen  be- 
■taad ;  das  Dasein  Ton  Küeültf  in  Teehlndang  mii  Siuren  in 
kr  itlMm  FMsaighill  ef^  IHA  «ts  dM  Znsatae  ?en  einigen 
Thffen  eiltet  Aitflösang  teü  Mmisiiire«  Elsen- Kali  sn  dner  ge-* 
ringiK  Fwlioif;  ea  fciMele  sMi  segMch  ein  sehr  relAÜeber  Nie-' 
fciuhhf .  Sie  ilMrti  ittiönaif  wnrje  mit  Aothe^  fe^handek ^ 
iMch  qMnlMer  iibdAmptaAg  der  letiterMi  TeirbKeft  siik  weisser 
ticksteiid,  der  mH  tauktiseler  laliliiqpa  eitm  kitre  Avl^iing 
MUste.  .^  Dritier  V«re«ch.  Et  wwrdett  Ü  Draichnien  Frauen- 
■ilch  mit  S  tiN>pt»n  ftOp^teriiattre  gokocht.  OtHnntng  erfolgte, 
*Wr  int  3UKii  y#riavf  ihriger  (llundeii  ww  sie  dieudkh ;  dann 
vvir  sie  fkrift.  Ein  Mshiichir  CiseniedefscUag  bHeb  auf  dem 
ntnm;  mater  dem  Mih»#ifcop  lelgte  er  rfch  aM  nhllosen  nnTer<- 
Msrten  MiMMgülehen  bestehend;  di#  fhrirte  FMseigkeH  war 
foa  Her  und  sdjfie  mir  den  Znsats  von  Uansanrem  Eiien-KaH' 
Mu  Spttf  tion  Küistiff*  OSsnbar  halte  hier  die  Slvre  allen 
«4er  Mlldi  teftriüdieo  Küwtiff  koagtürt  ^   Vierttr  Vem^ 
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iücli.  Dassf Ike  g^eKbfth  mil  10  Tropfen  Salpetonte«;  iüVai- 
kktm  war  gai»  so,,  wie  in  dem  leUtan  Venmdie,  —  dai  He- 
anltefc  war  dMaelba,  nur  dass  die  Geiinniag  nnadttelkar  ekelt 
fand.  Ich  mnea  hier  bemericen,  daes  die  Menge  tom  Sinre,  wdr 
ehe  nöthig  ist,  am  eine  schnell  und  iwar  sogleich  skhtliife 
Wirkong  hervoranrnfen ,  mit  der  Menge  des  in  der  Milch  gevaie 
enthaltenen  KasestolfB  TarHrt»  ich  habe  bisweilen  nach  &  Trepfea 
vnmittelbar  Getinnnng  und  nach  10  Tropfen  dagogen  erst  neck 
eine  lange  Pause  eintreten  sehen;  niemals  aber  leUte  d»  Gerin- 
nung,  sobald  nur  eine  hinreichende  Mango  Siure  aingefiihrt  wo^ 
den  war«  —  Fünfter  Versuch.  £a  wurden  %  DaachaMB 
Frauenmilch  mit  S  Tropfen  Terdunnter  Salssaure  gekooht$  fceiae 
Gerinnung  erfolgte;  die  filtrirte  Flüssigkeit  war  fast  gam  klar  ub4 
blausaores  Eisenkali  brachte  einen  sehr  reiclilidien  Ifieder- 
adilag.  Bei  diesem  Versuche  hatte  sich,  wie  beim  iwoiten,  eiat 
Idaliche  Verbindung  des  Käsestoffs  mit  der  Siuro  gebildet  nad 
war  durch  das  Filtrum  gegangen;  ein  einii|^r  Tropfen  koagoHrts 
9  Drachmen  Kuhmilch  Tolbtandig.  —  Sechster  und  aiebeo* 
ter  Versuch  waren  nur  Wiederiiolmigan  des  5«Ver8uchS)  aar 
dass  M  Tropfen  und  dann  1  Dnchow  der  rardümlton  Sdbslott 
an  zwei  Drachmen  Frauenmilch  genommen  wurden  >  in  beldta 
Vetsuehen  trat  GerinniMig  ein,  —  im  5.  langsam,  im  7*  eo- 
gleiciL  —  Dio  filtrirte  Solution  war  klar;  ein«  kiaigaa  Depositam 
bliob  auf  dem  FlHrum  und  die  filtrirte  FlüssigkaU .  gab  mit  im 
blausauren  Eisenkali  keinen  Niederschlag.  «— 

Aus  diesen  Versuchen  ergiebt  aich,  daaa  die  VotUttdiagen 
dea  Küaeatoffs  mit  Salpetecaaure  oder  Sahainra  eine  l5aliehe  wird» 
wenn  diese  Säure  in  geringer  Menge,  dass  sie  aber  eine  «Maf- 
lialiche  wird,  wenn  aie  in.  groaear  Monge  augesatkt  wird.  Bei 
Easigsisre  terhllt  ea  sich  gerado  im  Gegentheil ,  wio  sich  tm 
folgenden  Veranchan  ergibt.  Achter  Versnah.  Ba  wurden  f 
Drachmen  Frauenmilch  mit  einem  Trafen  starker  Easigsiure  ge- 
kocht; dna  ToIlatiDdige  Gerinnung  traft  ein;  die  fiKrirto  Flüssig 
koit  gab  mit  blauaaurem  Eisenkali  keinen  Niederschlag;  das  C^ 
rinnsei  auf  dem  Ittimm  enthielt  unterinderte  MilohkügoleheB.  — 
Nounter  Versuch.  Ebenso  fiel  FirauenoiUoh  wurde  mit  10 
Tropfen  starker  Easigsiure  gekocht;  eine  i]orinnmig  fand  statt, 
ster  in  fiel  geringerem  Grade  als  im  vorigen  Versuch ,  die  filtrirte 
lUssigkeit  gab  aüt  blausauram  Efaenkali  einen  rdichliehen  Nie 
imeUag.    b  dieaem  aidetit  genanntea  Vanucha .  gingan  Aa 


mm  Urnrngm  iu  Kifeüofi  drndi  im  flllraii,  weldiM  mm 
gMrAilkhm  FÜlrirpepkr  UsUniy  ak  etvas  4rftbe  FMsiigMt 
fciafocb;  tie  waren  Ton  Mächkigelchtn  gainlich  frei;  tf t ü- 
Irirtfii  niMg^ktiteii  dagagan,  dia  kelaea  Kiaestaff  anthidtaSi 
▼arta  klar  via  Waaaar.  Wenn  Kuhmilch,  IVauaiiinilck  uad  g«- 
iKhta  VravaDiaMeh  durch  daBselba  Papier  durehliefen,  se  war  dia 
fltrirto  FMasigkeil  wenig  geändert ,  enthielt  BahLrekhe  MÜebki- 
gelehea  nnd  aetite ,  ohwohl  -  schon  etwas  Rahm  auf  dem  Fitnon 
Uitb,  doch  eine  Schicht  daran  ab. 

Wird  Kvhmilch  nnd  Ziegenmilch,  erhitit  oder  nicht  eriütiti 
irit  einer  eehr  geringen  Menge  Essigsinre  oder  mit  irgend  einer 
Deiit  Sripaler-  oder  Salisinre  gemischt,  so  folgt  sogleich  Mne 
starke  Gerinnung.  Wird  dagegen  Eselinnen-  oder  Frauenmäeh 
nerUtit  mit  einer  sehr  kleinen  Menge  Bssigslure  oder  mit  einer 
frwien  Portion  Salpeter-  oder  Salzsäure  gemischt,  so  bemerkt 
Mn  anflbiglich  keine  Veränderung;  nach  einiger  ZeR  aber  lai^ 
lieh  in  der  EeeÜnnenmilch  eine  Scheidung  Ton  etwas  weichem 
Isckigem  Gerinnsel  und  etwas  Aehnliches ,  obwohl  kngsamer  und 
vsaiger  nerUich,  leigt  sieh  in  der  Fhiuenmilch.  Werden  die 
llßlehartan  nun  iltrirt  und  die  flltrirten  FMssigkeiten  mit  bis«*- 
ftanm  Eiaenkali  geprftft,  so  bildet  skh  nur  in  der  Frauenmilch 
aal  in  der  Esellnnenmilch,  die  mit  Essigsäure  behandelt  worden 
wir,  ein  Niederschlag,' lum  Beweise,  dass  in  den  anderen  10  Ver^ 
sacken  dia  Scheidung  des  KäsestoiTs  Termittekt  der  Säuren  eine 
Tillständige  geworden  ist 

Der  durch  Einwirkung  Ten  Säure  eraeugte  Käse  der  Flauen- 
auch  bildet  kein  dichtes,  festes  Gerinnsel,  wie  der  Käse  aus  der 
Kah-  oder  Ziegenmilch ,  sondern  ist  weich  und  flockig  und 
schwimmt  gowdhnlicfa  noch  an  der  Oberfläche  der  Molken;  dieser 
lebtere  üamtand  jedoch  ut  mehr  abhängig  tmi  der  Dflnnheit  der 
lUdi  ak  Ton  irgend  einer  Besonderheit  Im  Gerinnsel  selber, 
leaa  wenn  Kuhmilch  sehr  mit  Wuser  ferdflnnt  und  dann  durch 
Kscken  mit  Säure  koagulirt  wird,  so  schwimmt  das  Gerinnsel 
nelstens  noch  an  der  Oberfläche,  troti  dessen,  dass  die  Milch  an 
rieh  Terdflnnt  worden  ist  und  es  geht  hieraus  henror,  dass  das 
Schwimmen  des  Käses  mehr  ron  dem  Festigkeitsgehalte  des  Se^ 
nns  abhängig  ist.  —  Wird.  Fhiuenmilch  sich  mehrere'  Tage 
iclber  überlassen,  so  tritt  eine  Art  Gerinnung  ein;  einige  flockige 
Gerinnsel  mischen  sidi  mit  dem  Rahm  und  schwimmen  noch  an 
in  Olsffläche,   während  andere  a«  Podep  sinkam    Beraeliui 


•igt,  i}m  KmmMT,  mit  gmngtt  Umg$  Store  tmkM^  ite 
ia  WatNr  IdsUche  V^rbbidiuvi^  pkt,  «H  pPOMfr  Ibage  Sim 
((emiichtf  «loe  in  Wasstr  ach^ret  ofer  gar  jatchl  laiUcka.  Biofa 
Aogaba  argtiheint.5  "wia  die  yomiigfgangenaii  Vatat^ka  i«igaii,  ia 
Baziig  auf  4ia  Tbfitigkeit  der  Salpeter-  and  fiabaaura  a«f  ik 
l^aveamilch  TeUkaoMett  rieiitig;  allein  Berzallua  hekav^ 
aüdi ,  wie  iah  aiaboii  enratini  babe  ^  daaa  dar  Kiaealaff  der  Friftei- 
nilcii  mit  Sauren  li^alietie  VarbioduBgen  bildet,  so  daaa  die  lUcb  mit- 
telat  dieser  Säuren  nicht  zu  einer  aichtharoB  ßeriiuiuiig  gebracht 
werden  könne.  Wirkt  man  mit  einer  sehr  kleisen  Menge  Sah- 
aäure  auf  mit  Wasser  Terdfiimte  Kuhmilch,  ae  erlauft  tuen  eine 
Aeflösung,  in  welcher  durch  Zusala  von  blauaaarem  Xieankatt  dm 
Dasein  des  Käaeatoffa  nachgewieaaa  ifird.  Es  galang  mif  pM^ 
mki  Salpetersaure  eine  H^sliehe  Verbwiding  ies  Kasoaieffe  Iv  dar 
Kuhmilch  darmatellen.  Hit  Baaigaä^re ,  die  i«  klmeii  Meagea 
aQgesetzt  wird,  bildet  der  KltsMteff,  aeTohl  der  Kdunflch  w 
der  Frauenmilch,  |eine  unanflasttche  Verbiadmig»  die  jedl»ch 
durch  einen  üebaraciMiss  dea  BtNyeas  a«i%aliösl  wird. 

Aus  allen  dieaen  Versuchen  ^cbainl;  pun  hewoniugaliaiii  dais 
der  greesa  Unterschied  zwischen  der  fraHenmildi  und  der  MA- 
milch  bezfigUch  der  Gerioaberibeit  darip  besieht,  daie  4i« 
Keibe  der  vom  Käaeatoff  mit  SjiufBfi  g^ebÜdate«  IfiaHchaa  VprbiDr 
düngen  bei  dar  Mitttarmilch  eine  viel  gvösaera  iat|  ^a  hei  der 
Kahmilch. 

Dieses  einfache  Ergebniss  ist  viel  wiphiigar  ala  aa  achetak 
Sa  ist  wohl  bfkaniMt,  daas  die  Gerinnung  i»der  d^  Al^seheidna; 
4es  Kaaestaffa  ven  dem  Rahm  oi^  den  Volken  dae  ?f  ate  Veiindenog 
ist,  weldie  die  Ifildh  bei  der  Vordnnnng  effeidai;  ee  i«t  demnad 
wohl  begreiflich,  daas  dieSinre,  welche  imXffgfnuHJle  rnn  Jfatar 
sich  befindet,  ven  grossem  Einflasee  auf  die  Yardannng  vlerVikb 
sein  müBse,  saMist  wenn  diese  JUeire  auch  nnr  im  geringen  0rada 
vorbanden  ist;  ea  iat  aber  Eaeigslure  aowohi  ab  jiabainre  im 
Magensäfte  als  vorhanden  aacfagairieeea«  Joseph  C4arka  ver- 
mochbB  nioht,  nie  wir  echon  gezeigt  heben,  Franenmilch  mit  dem 
Magen  eines  wührend  dar  Geburt  gestorbenen  Kindea  aar  Gena- 
nung  zu  briagen.  Hit  dea  Magan  von  3 Kindern,  wekba  auf 
ähnliche  Weiae  atarben,  eines  ntmlich  -am  VoriaH  der  Nabelschaar 
und  eines  an  Kraniotomie,  konnte  ioh  heiae  hinreichende  GenB- 
nung  erlangen  $  mit  dem' Magen  eines  Kindes  jedoch,  welchis 
einige  Zeü  schon  gelebt  hatte,   wurde  leiae  entschiedene  'Geria- 


w  4Ui  WMwc  «wM(b  Hfkibtr«  idw  «Hbltni  «i  ]IU«h  f Mrp 
«iW^fll  fcftonii»  tiatt«,   ^MM  id^  iikc  Tif)»  kkui«  flo«U|^ 

ftfllfA  gUdiMi.  J>ktm  fiii^rini*!  »cigie  «Uk  4evyjdifr  w  dtr 
Frwinnilck  4k  in  d^r  KtthmUcJi.  8111101»  hmarkl,  iw  4nb 
MngiliicUfteliMt  «iotp  wenige  T«g«  alt  g«wor4coe9  Kiii4ii« 
Franenmilch  weit  Tollkomineiier  la  ko^^nlktfi  idütae  «b  HA- 
berlik  Ol»  Mft  w#U  der  Ma^tn  dds  QepgebpreuMi  KiiidfiP  erst 
4«iMi  Mne  k#(miilke)»dfl  Koift  erlaiigt,  vitfw  er  eine  Zeit  liiBg 
im  t^W  i$B  m  ihn  biaeii^^flkraciiteft  lUbrangeetoffM  a^geef&tst 
pirfeefil  W«dn  difyies  der  Fell  Ist,  00  «um  rino  de«  Il4g4fi 
in  ofwgilMHDBiiMi  JOndee  ▼«rher  iMck  ein  Sipff  »ug^ukrt  wevdMi, 
dir  darin  mider^r  All  ial  dU  dia  MUeki  daea  er  s«  sfuier  €ft- 
liiinng  od#r  ZeiwtoiNig  nidit  der  Sävren  jbedarf,  die,  wfa  wir 
I«hMi  llf^f  gtairb  aaeb  der  Gabvt  i«  ]Ha^»  Hiebt  TQrfrw- 
dm  sind*  Ii|  der  Xbnt  ist  Micb  ih  Fiaesigkeit,  dja  jm  dMi  e«- 
Mea  Standeii  nacii  der  EatbiiidMiig  fian  de«  £f<steB  der  Ifattfr 
akgüendart  vM»  vle  wir  gjekb  eaheni  mvdea,  duacb  di«  Wirvie 
ilieiii  gerinnbar,  ohne  dass  Säuren  mitzuwirken  brevcb^n»  I#b 
kaabte  y«n  dmi  lUgen  der  beideii  geiiamtA  KMer  SUpkchen 
^  Uma  PenaJüanai^bakB,  gMa  dMüUMes  WaMW  dariber  uppd 
^fachte  all  An  ein  Waaaerbad,  deasen  Wnnue  iiM^  F.  niciit  übe^ 
•Uigen  dwfte«  Naebdem  der  h^gw»  dint  Zeit  ]ang  g^atandAp 
y^$  filgt«  kb  am»  Portm  J^^f^w  m  Af^  vn  jirtiffinden  |{ilc|i 
bimn  wi  h^H  die  If  indMUig  A^enfeUs  eMe  in  dflr  TemF^r^ktir 
van  121^  F,  fi'mp  Vomatt  imt  JuMigf  ^^»  di«  Qecinmng  dM 
A«4[naaea  m  ferbnlaii,  dar  .iii88.Qfat  alüminfii  'war.  Die  m  pnä- 
fenie  lUeb  wjw  fb^ofa  pafib  dar  £nü>indttni;  iHia  den  Brnstepi 
•alWMnmei^  md  die  Sabnidiing  in  dnf 9p)I^^  gMPbfdi  i«  de»  Vei- 
aicke  f^lMindig*  —  BeriiieU«f  if^rj,  daAf  der  Kaaaatoff  ipi 
der  Frauenniileb  nur  iaU-  iS^irfengbeit  4m^  Kälbtrlab  kpi^nUit 
wird  i«4  ffvv  In  F<dg^  di>#  ^AaHf«  tm  fmww  Albiii,  jedoch, 
d«M,  wvnn  {«Mena  durrfc  #*nf  dlw»  »4Mrirt  w^td^s  90  K^/igq- 
lire  ea  4ie  Fffananmilcb,  wie  dia  Knbm^.  I^  ^cbte  aw 
fertian  JEranapaNlpb  mit  Kälbnrlab  imd  seMbe  m  d^  HiUe  aua; 
di«  (leriMning  tmi  nicht  aiii;  ich  filtrirXe  i'io  UipcbnniT  ^^d  fugt^ 
eine  Aulbeaunf  von  UaDaaur-ain  Eisenkali  binau;  ein  reichlicher 
SideracUag  i^iJdeU  aiob*  Eine  zweite  Portion  derselben  Hilc)i 
wAi  |n{  dif^elbf  Wiejaa.babfndelt,  nur  dufs  aie  jnh^r  e(wi|9 


gMiiMTl  wvrdea  ir«r;  4ieM  wnrie  durch  Kiibtilab  koagvlkl  inl  gab 
Altrlrt  eine  klare  IMasigkeit,  die  durdi  Uanaanrea  Biaenkali  Bichti 
nekr  niederseUag.  Die  Möglichkeit,  dasa  einer  der  ExperioMa- 
tftteren  auf  eine  Milch  gewirkt  hat,  die  Torher  achon  Ten  selbfr 
etwas  angesäuert  war,  ein  anderer  dagegen  auf  eine  Milch,  dU 
ihre  ureprüngliche'  Alkaleaxen^  noch  hatte,  mag  die  Verschiedea- 
heit  der  Anasprfiche  nnd  Ansichten,  die  wir  angeführt  haben, 
einigermassen  begründen. 

Die  Frauenmilch  ist  weisslich,  mit  einem  feinen  blanlichen 
Schimmer  und  beträchtlich  dünner  als  Kuhmilch;  sie  ist  stets  al- 
kalisch; gekocht  überdeckt  sie  sich  gleich  jeder  anderen  Hüeb 
mit  einer  Haut  geronnenen  Käsestoffs.  Nach  Seh  er  er  bildet 
sich  auf  dem  Blutserum,  nachdem  es  mit  Wasser  verdünnt  we^ 
den,  bei  allmähUger  Erhitzung  oder  besser  noch,  nachdem  es  ter 
der  Erhitiung  einen  Zusata  von  Alkali  bekommen  hatte,  ein  Häal- 
chen,  dem  auf  der  Milch  ähnlich,  und  der  übrige  Theil  der  Hit- 
aigkeit  gerinnt  nicht«  In  beiden  Fällen  trägt  lur  Bildung  des 
Häutchens  der  Sauerstoff  der  atmosphärischen  Luft  bei,  denn  ia 
einer  Kohlensäure -Atmosphäre  findet  die  Bildung  dieses  Qäat- 
chens  nicht  statt 

Unter  dem  Mikroskop  leigt  die  Frauenmilch  eine  gfOMC 
Menge  Kügelchen  von  yerschiedener  Gvdsse,  welche  in  einer  farb- 
losen Flüssigkeit  schwimmen.  Diese  Flüssigkeit  ist  nichts  weiter, 
als  eine  Auflösung  Ton  Käsestoff,  Müclnucber  und  TOffschiedenea 
Salzen.  In  Bexug  auf  die  Natur  der  Kügelchen  sind  Torachiedene 
Meinungen  ausgesprochen  worden.  Einige,  wie  Raspail  («ai»- 
veau  iyiihne  de  ckimie  orgamqv^^  Parti  T,ltL  p.  1S6),  haben 
sie  für  Oelkügelchen  gehalten,  Andere  für  Biweuskfigelchen. 
Donne  dagegen  meint,  dass,  da  die  Kügelchen  durch  SchiUtla 
mit  Aether  gänzlich  rersch winden,  sie  dem  FetteleONnt  der  Mild 
ganz  angehören  müssen;  Simon  hält  sie  für  Fettbläaehen,  li< 
einen  Ueberzug  Ton  geronnenem  Käsestdf  erhalten. 

Die  Frauenmilch  wirft  achnell  einen  reichlichen  Rahm  ia  tii 
Höhe;  der  letztere  wird  bisweilen  luffllig  yermindert.  Bei  eiatr 
Frau ,  deren  Milch  ich  am  2.  Tage  der  Menstruation  und  ist 
7.  Monate  der  Laktation  untersuchte,  und  bei  der  seit  dem  4. Mo- 
nat des  Nährens  die  Katamenien  regelmässig  eingetreten  wareBi 
fand  ich  den  Rahm  äusserst  dürftig;  eine  andere  Sigenthüariieb- 
keit  in  der  Milch  dieser  Frau  konnte  ich  aber  nicht  entdecken. 
Einige  Tage  nach  dem  Aufhören  der  Katamenien  nntersnchle  icb 


At  WUk  Tlii'H»i»tt  ml  ftoid  nmi,  tiM  ik  im^baA  m  tM 
lila  fib  A  vUrnad  d«r  Mentraal-*P^ode.  Raeiborgki 
te4  fardi  die  Utttenuehiing:  Tvn  der  Milch  Ton  7  Anmen,  dm 
•it  vihrend  der  Menetmalion,  die  die  Amnen  heften,  eidi  ix9k 
ierch  den  geriii|^ereii  Gehctt  an  Ralim  Ton  der  llikh  nach  der 
Menttnuitionsperiode  unterschied.  Er  war  der  HeinnngT)  das«  dib 
Schidiichkdt  eder  der  Nachtheil  der  Milch  von  einer  Saugenden, 
fo  sich  in  ihrer  Periode  befindet,  bedeutend  übertrieben  worden 
ist;  fie  Milch  ist  nur  etwas  magerer  während  dieser  Zeit,  sonift 
iber  eben  so  gut,  wie  tu  jeder  anderen  Zeit,  und  der  Umstand, 
iam  eine  Amme  regelmässig  menstruirt,  ist  kein  Grund,  sie  su 
isnrerfen.  —  Diese  Ansicht  jedoch  scheint  ttiir  nicht  gans  richHI; 
n  sein ,  da  die  linder  behanntHch  an  allerlei  Unbequemlichkelten 
Wen,  wenn  fte  sie  Säugende  die  Menstruation  hat  und  es  musi. 
tists,  sofbm  es  sich  monatlich  wiederholt,  einen  entschieden 
lachlheiligen  Binluss  auf  sie  ausüben.  Alle  Kinder,  die  TOn 
Mmtnrfrenden  Ammen  genährt  werden,  leiden  während  dieser 
Zeit  UNkr  «der  minder  an  Uebelkeit  und  schlechter  Verdautfng, 
gmtMer  Damrfunktion  und  haben  bisweilen  sogar  Krämpfe;  es 
plegt  dieses  Alles  Torübenugehen,  sobald  die  Periode  rorüber  ist 
Aach  ist  wohl  lu  bedenken,  dass  das  Säugegeschäft  auf  die  Mub- 
itr  einen  nachtheiligen  Einfluss  hat,  wenn  sie  es  fortsetst,  s<h 
Md  die  Menstruation  sich  regelmässig  wieder  einstellt  und  witd 
de  dadvrch  angegriffen ,  so  muss  dieses  wiederum  auf  die  Be- 
schaffenheit der  Mikh  und  folglich  auch  auf  die  Gesundheit  des 
KiidH  Binlluss  haben.  Diese  Gründe  sprechen  sehr  dafür,  eine 
Aame  absuweisen,  die  regelmässig  menstruirt  ist,  und  man  kann 
■ich  nichts  dagegen  sagen ,  wenn  Einige  darauf  bestehen ,  keine 
Mkhe  SU  einer  Amme  su  nehmen,  die  mit  dem  ersten  Kinde 
M  präsentiren,  weil  bei  Erstgebärenden  weit  häufiger  wie  bei  denen, 
<ie-melmnals  geboren  haben,  die  Menstruation  nach  wenigen 
Miaaten  wiederkehrt;  ja  Manche  Terbieten  darum  den  jungen 
Aiuen  höherer  Stände  das  Selbstsäugen,  weil  sie,  rielerlei  Auf- 
itgmg  ausgesetit,  jedenfalls  bald  die  Menstruation  wieder  be« 
Mnmsn  würden« 

Die  spealfische  Schwere  der  Frauenmilch  wird  sehr  rerschie- 
Un  angegeben;  Berselius  stellt  sie  auf  lOSO  bis  1M5  und 
biiwfllsn  etwas  höher;  Raspail  stellt  sie  eben  so  hoch,  fand 
jedsdi  eine  Variation  je  nach  dem  Klima  und  anderen  Umstän- 
<tii;  Simon  stellt  sie  auf  lOM  bis  1034  und  durchschnfttiicb 


b»B  goMtmim  FtiiiQMrildi  m  4)##ifr  Jtexiftlmi«  f epntft  imi  bvtf 
die  hoehiie  fpvziAi^hf  Sckiwe  MS«,  4i«  «Mdriff«to  10»,  im 
AvrobMiiiülA  102»,«.  Dif  «ptisifi^pllf  SfMv^re  mtrüfk  ofiiDkir 
tnkdi  nnh  4ar  Wengf  4ef  jMrH«  m4  »apb  4«r  Zeit  4er  Ukr 
üiiieii» 

Di«  aUererete  MiUh,  wflehe  )ifiw  i^efign  iles  Singflte  M 
Aeoi  SrüeUn  Abg^eeondert  wir49  4ee  eoigeBeiinAe  Kelos|kru»f  Mr 
Aereeheidel  si^h  W$4eiitoiid  t^  der  spMewnt  Bm  i|ft  dkk,  gdk, 
IfelUidi  <-  Teise  oder  echmuliig  ^  gelb.  9f im  StelM»  selii  eie  mm 
aÜM»  Slf^  am  9adeo  des  Getaaeee  ab,  iribreiid  ejn  dkker  gel- 
^r  RalMn  zur  Oberfläehe  elieigi;  eie  iet  elkalipeh,  seigl  iMer 
4em  JHfciwekop  einige  wehre,  je4ocli  «ei^^  «ereeelmiseige  eeJ 
«dikcbt  K«kikieM  WU^kkSgakhei» ,  tw  4^ntn  ei«||^e  gfepee»  fp^ 
9A1«  Del  glekbeje ;  encA  eaUuili  m  eiDi#  gseeee  tfengv  Mr  JMr 
jier  KlgeldhfüB,  die  wie  {eiaee  PolTer  mit  der  Fl«#sigkfift  fe- 
leMgt  »w4(  viele  dieper  Kigelfbe»  eiad  i#  ÜMien  «mewMieii  gr 
JlMR  tH)d  biUei»  Tmnfihlick  die  Teii  Doi»«e  beefkrieheMi  ^ 
.AiileiEtL^per.  l»9%  man,  eagt  Dobd^,  die  i?eMbeiU  4ee  lUt- 
.etnHue  durdi  AeUier  auf,  le  sieb»  jsaia ,  daae  eiA  Sahklüikai^ 
ebfü  durla  befinden.  Dem  e«t8pricht  awch,  daw  eto  J^fepti  m 
AetahaH  ««w  Maatnun  4ie8ee  in  eUia  gi^leitartJiga  Vaaee  a«- 
trwidalb 

Has  Koleetriim  imierackeidei  eicb  too  dur  e^Mrei^  lÜMi  bf- 
.«endere  de4Hrch9  dnee  ae  dqrdi  IKtze  nUein  nclnm  ir^^ifMli  a« 
wird  dnrcli  Sbivirbetg  dareeUw  oft  eo  fe»»»  ^ißi\miß$;  Hpr 
rwmt  fUkgleidii  ohne  eile  HiA^e  ^  wena  man  SaJ^eter-  irific  Sali- 
^lee  )iiiN»ieetat^  iifk  Zwtts  vdii  Seeigeäera  1«  ej«bec  Peitieii 
die^  ^W^^i^r^ima  achlen  zuerst  uwp  eiae  aebr  geriete  (kfkWf^ 
iu  bevjrkap;  ei»  ^p^taree  ^eebaucbap  uedi  eia^BP  StandN^ 
'#a|gte  aber  eine  aebr  teake  fikrinnnag.  Piaaer  Zimhmd  aiiM^r- 
«ifRdentiiüb  hnbar  GermbarJceit  de«  SakreU  dar  Bc$ata  deafft 
je4p<^  nJir  kurae  KeU;  i<^  babe  ibn  eafcon  «eeh  dem  <«if tea  Teg^ 
4er  fiekieiion  Tenbob^inden  ecfieii. 

Das  Kolostmm  ist  an  festen  Bestandtheilep ,  beseonideai  l^ 
B^Mar  und  Z«Kker,  rtiiJier  als  gearbbiüj£be  Mikbs  andi  4er  Gc- 
balt  iron  K^e9l0f{  und  Sabea  iM  Termebrtr  $inien  a^braikt  li^ 
v<4klbekaipten  abCfibren^en  Ejgena^b^en  it9  Kfiiltatcwa  ^^ 
graeaervn  M^ngp  vw^  $aUen  wd  Milchaucfcer  aiv*  Ii4t  kannte 
JeMrr  4w  aalten  Krolae^nvn  gep^f  ealeiig^n ,  mn  daeiii  epeaü- 


«It  IckiMm  pk^m  m  ermitMi;  TOA'AtBnbfii  tvigts  tA  nMwwb- 
fli«  lOM,  die  Bladrip*9  M98^  durclitflMttlkh .  Mft^«. . 

Obvoy  kh  sidit  dk  AUchl  hatte,  in  iksmt  Avftatu  Wi 
ViPindtmiigttii  z«  BckiUeni,  Vielehe  die  Mäoh  ditvch  Kttnkheft 
der  Siafftfidea  «der  dvrch  aadere  Ilmstiiide  ^erkldet,  so  niMa  ieh 
deeh  cineB  Fettes  gedenken,  wq  db  Mieh  eine  sokhe  AehalMh 
k§ä  wM  de«  KoloetnuB  hatte,  daee  sk  ¥on  dieeen  mir  duidi 
t»  jpeiifieehe  Schvteve  und  den  Ckachmack  ehh  nnbefechkd.  ft 
w  diee  die  Mikh  ekier  Fra«,  wel^e  ihr  Kind  irfihrend  einet 
faet  nnglmibliehen  Keit  ? on  ft  Miren  ft  Menaten  elngte.  fib 
var,  vie  kicht  ervirtet  werden  komte,  dyepeptiach  und  aueh 
Mist  tegebiiaaig  nenetmirL  Ihre  Milch  war  eehmnlnig  !Wde% 
tlkaUaek,  weil  eine  gresse  Menge  Riiun  mf,  wog  1084,  sehneekte 
«liig  loid  gerann  dnreh  bieee  HItae  FolielanÜg;  unter  dem  Hk- 
kedDip  xeigle  ek  den  leinen  Keleetnimetaab  nnd  a^omctiitp 
ifigekhen. 

Kokmikli  «nd  Zieg«nniiMi  ktfden  mit  Sinren  dickte  CS»- 
ffiaaert  md  wmriim  vkl  Rahm  a«f.  Eselinnenaailch  hat  im  fhh 
gnlkeil  darin  greeae  lehnlldtirelt  mil  <der  Vramnn^lch ,  data  )ik 
adt  SAtaen  eine  gröeaere  Menge  I5elipher  VarUndubgen  bildet^ 
Iki  Geraa«Hig  geeeiiklit  dabei  nooh  IdkUer,  als  dk  der  Rniie»- 
arikk  nnd  das  fierinnsal  gleicht  dem  der  latateren  iiettBitändig  a 
Bciag  anf  KensistenB^  es  ist  waleh  nnd  fleckig.  Kerans  gnht 
ken«r,  daea  Baeünnanmilch  Tor  jeder  andenn  TiHeinrileh  Mr  Kin- 
der tum  Ersats  der  Miattermikh  den  Vorang  verdient  nnd  fttr 
•chwichliche  Magen  abgezehrter  Personen  passt.  Auch  in  Bea^g 
aaf  die  Dnnnheit  hat  die  Eselinnenmilch  grosse  Aehnlichkeit  mit 
ier  Franenmilch  nnd  in  Folge  dieses  Umstendes  schwimmt  das 
Gerinnsel  mektens  nahe  an  der  Oberflache.  Eben  so  steht  die 
ireaannte  Milch  im  Zuckergehalte  der  Frauenmilch  näher  als  jede 
uiere  Thiermilch;  jedoch  in  einem  wichtigen  Punkte  unterschei- 
iet  eie  sich  von  der  Frauenmilch,  nämlich  sie  ist  überaus  arm 
la  Rahm.  Aus  diesem  Grunde  möchte  ich  empfehlen ,  der  Eselin- 
oenmilch,  wenn  sie  Kindern  stett  Muttermilch  gegeben  werden  soll, 
etva  '/]o  Rahm  Ton  Kuhmilch  beizumischen.  Die  Nofh wendig- 
kit  eines  Oel-  oder  Fettstoffes  in  der  Nahrung  für  den  Menschen 
isi  webl  bekannt  und  der  genannte  Zusatz  wird  deshalb  die 
Ewliaaenmikh  nicht  nur  nährender ,  sondern  auch  wohlschmecken- 
der audien. 

Offenbar  war  ee  der  grosse  Gehalt  an  Rahm  oder  Fetteteff 


in  im  Zltgtnmilck,  w^ikalb  Helfe  tiut  dieee  Milck  der  BnIi- 
nenmilch  Tonog,  besoBden  vin  abgeänderte  Kinder  nid  Afh 
«ehrte  Pereonen  irieder  in  stalten;  allein  es  ist  wohl  sn  bcJet- 
ften^  dasB  die  Ziegenmilch,  eben  so  wie  die  Kuhmilch,  dir 
«igmtlich  noch    mehr    als   diese,    schwerer  rerdanlieh   ist,  ib 

und  Frauenmilch,  weil  in  ersterer  der  Kiseilif 
ist  und  die  Milch  mehr  Säure  sur  Gerinnung  rerlsngli 
rDonne  empfiehlt ^den  Gebrauch  der  Kuhmilch,  Ton  der  dordi 
Filtration  aller  Rahm  abgesogen  worden  ist,  als  ein  leicht  fw- 
^dauliches,  hinreichend  nährendes  und  keine  laxirende  Eigenicbif- 
ien  besitiendes  Mittel  Cor  Kinder.  Solche  Milch,  sagt  er,  km 
jiitikch  sein  für  Kinder,  die  au  Durchfallen  geneigt  sind  «rf 
denen  ein  leichtes  Nahrungsmittel  nothwendig  wird«  Das  Filtrir 
ren  der  Milch  geschieht  nach  Donn^  Termittelst  guten  Filtri^ 
papiers  und  die  filtrirte  Fliissigkeit  wird  nicht  eher  gesanBelt, 
als  bis  sie  Tollkommen  durchsichtig  oder  nur  ein  wenig  angefiill 
sich  darstellt  Es  ist  hiergegen  ein  Einwand  an  machen,  nin- 
4ich  der,  dass  man  nach  Donn^'s  eigenem  Zeugniase  mindestm 
It  Standen  gebraucht,  um  ^/^  Quart  durchzulassen.  Ich  will 
flicht  einmal  untersuchen,  ob  da,  wo  Diarrhöen  lu  f&rchlen  sial, 
ea  gerathen  sei,  die  Milch  so  lange  der  Luft  ausansetien,  vit 
«a  bei  diasem  Verfahren  nothwendig  wird;  das,  was  Doaai 
auflht,  bereitet  die  Natur  in  den  Brüsten  der  Eselin.  • 

Zu  wünsdien  wäre,  dass  auf  die  Zudit  und  die  VeriMk- 
rang  melkender  Eselinnen  Tiel  mehr  gewirkt  werde,  als  bitbir 
feachehen. 


//    Ana^%en  und  Kritiken. 

• 

Eine  neue  Theorie  der  Rhacliki&  imd    der  Skro« 
pfanloris   und  Beweis,  das«  phospkorsanrer  Kalk* 
(Knochenerde)   mit    weissem  Zacker  die  eigent- 
lichen Mittel  dagegen  sind. 

(Fr.W.  Bocker,  Beiträge  zar  Heilkande ,  ingbesondere  zarKrank- 
keiti-,  GeDossmittel  -  nnd  Arzneiwirkongslehre ,  nach  eigenen 
UBtennchongen.  Bd. I:  G^enugimittel.  Mit  einer  Tafel  mi- 
kiMk^^'ncher  AbUlinng^n;  Cr«feld  1840^  %.  Sn  Seiten). 

Ven  Zeil  in  Zeit  ImImii  deb  us  dtm  Weiteii  Strom«  4«r 
ftrtIvtlioDdeii  Literatur  einaelne  Erscheinungen  empor,  die  dnrdi 
A»  OrigfsaUtit  ihrer  Feiln,  ihree  Inhalte  und  der  AH  dee  An- 
ipiche,  mit  dem  ele  ekh  Terk&iden,  wahriiaft  tterraechen.  2« 
fiNcn  Erscheinvngen  gehdrt  auch  die  Tor  uns  liegende  Schrift; 
•k  sie  eine  Schöpfung  sei,  die,  mit  vielleicht  zu  grossem  Selbst» 
pfiiUe  anftretend,  eine  neue  Aera  rerheisst,  aber  nach  einigem 
fieriasdbe  nd  einigem  Uchthlitaen  Tom  Horixont  wieder  roi^ 
•chvinden  werde,  ohne  einen  danernden  Eindruck  lu  hinterla»- 
ten,  —  oder  ob  sie  wirklich  ein  lichter  Stern  sei,  der  uns  in 
seie,  nicht  gekannte,  kaum  geahndete  Wege  hinein  leuchtet,  — 
kabea  wir  hier  nicht  lu  untersuchen.  Unsere  Absicht  ist'  nvi 
Jarais  unserem  Lesern  dasjenige  Tonnlegen,  was  die  KinderiteU'* 
piege  angeht,  das  Entnommene  aber  so  xu  handhaben,  dass  un^ 
NN  Leser  augleich  von  der  OriginaUtit  des  Verfassers,  Ton  sei- 
MB  CMbuikengange,  seiner  Auüassangsweise  und  seinen  Lei« 
•tagen  einigen  Begriff  bekommen.  Es  wird  Ihnen  dann  über- 
tamen  Ueiben,  sich  sdber  ein  Drtheil  lu  bilden,  und,  wem  sie 
«  fBr  rühlich  erachten,  das  Werk  sich  ansuschafen  und  es  so 
stfrig  durchsulesen,  wie  wir  es  gethan. 

Barchdrungen  Ton  der  üebeneugung,  dass  sowohl  in  der 
Fttkohgle  (Krankheitslehre),  als  in  der  Biitetik  (Genusslehre) 
«ad  Phaimakologie  (Anneiwirfcungslehre)  bis  jetst  immer  noch 
aicbts  weiter  vorhanden  ist,  als  ein  Herumtappen,  als  eine  wiH« 
kUidiche  Beutung  der  Erscheinungen  nach  Torausgefkssten  Hei- 
>nB|[«i  eine  bestimmte  Metimde,  —  dass  sich  in  diesen  IHsii« 


pIiAen/„die  mannigfalligsten  widersprechendflien,  antiken  und  mo- 
dernen, anorganischen  und  dynamischen  Prinzipien  im  bnntestea 
Gemische*^  dafcbkretfzen,  sncht  dmr  Viilrfässef,  wl€  alle  Welt, 
nach  einem  einzigen  bestimmten  Prinzipe,  durch  das 
AUva  XU  erklären,  und  na4;h  dmn  tberali  zu  banden  M.  AM« 
allen  Prinaipien  haben  aieh  iberlebt  oder  siA  ntifihig  dnrieaea; 
▼ir  bedürfen  eines  neuen  gegründeteren^  umfaaseiideren  Prinst|9, 
auf  dem  die  Wissenschaft  sich  verjüngen  könne. 

Dieses  Prinzip  hat  der  Terfasser  gefunden!  Es  ist  —  das 
Prinzip  der  organischen  Verjüngung  oder  der  aoge- 
nannten  Uauser,  wie  es  C.  EL  Schultz  in  seinem  Werke: 
^ie  Verjüngung  des  menschlichen  Lebens  und  die  Hiikl  on^ 
Wege  zu  ihrei  Kultvr,  Badin  184^'  zuerst  dargeateUi  wU  tea 
in  seinem  „Lehrbuch  der  allgemeinen  Krankheitslehre,  Berlin  1841 
und  1845^'  und  in  satafen  ,^Heilirirkmigah  dev  ktz^BÜn^  #eiter 
flitwickeb  hat 

„1>ieiea  Prinzip  der  organischen  Verjüngung,  daevett  K^ai 
( JFahrhandarte  lang  ncbliimmarte,  und  ittmetf  dar  anaw^aaliahaz 
Anschauuxi^weise  der  organischen  Natur  unterlag,  ist  unter  krif" 
ftgen  Wehen  zur  W^elt  geboren  worden.  Alle  künstliche,  der 
organischen  Natur  widersprechende  Prinzipien  sind  in  den  man- 
MgfilltigsfefA  FoTitien  darcMaufcn  worden,  so  dass  jetzt  kein^i 
B^  ndglich  isit  und  dM  natürliche  aich  nothwendif  Ttn  mNmI 
Bahn  brechen  müsstei  wann  nacht  andeia  ein  StiUstani,  addr, 
da  dieser  überhaupt  uamogUch,  ein  Rückschritt  in  der  Wissen- 
schaft erfolgen  sollte.  Merkwürdig  ist,  dass  die  Lehre  von  der 
organischen  Verjüngung,  selbst  ron  ihren  heftigsten  Widersachern, 
dt«  da»  Let^n  durch  imorganisifhe,  dhrtnische  und  me^firanisrhe 
Fhinftiple*  zu  aratiaken  svchteD»^  in  ihrem  Waaen  za  ainev  «Mna** 
stoaslichen  Wahiheit  erhoben  wurde.'*  (Vorrede  VII)^ 

Wir  müaaaä  nun  anTirdefat  sehafe ,  wie  dter  Vaal  ikm 
VatjünguDgathciaria  oder  die  Theorie  dar  hmmhvv 
▼aiHiteiiiti)  und  irelahe  Sdlüssa  «ad  Fdgerangttiar  laraua  aiakL 
Wir  waUen  vetsudien,  durch  ainaelila  UilereÜMUidBr  gaMhobeaa 
Sitsa^  oiügliellat  mit  selben  eigenen  Warten^  aefti«  Anskhte» 
darzustellen. 

^  1)  „Auf  die  Eakeimüiiaa  daa  gesunden  Lebenfproneiwa  und 
daa  KraakheitspliezHsito  alfitz«  sieh  das  f  anail  Heil^esaMfl  das 
iUBles;  aia  iai  die  Gnudliga  ablae  tationallan  Oai^ridlipi.'' 
(S.  15). 

2)  „Dn  daa  gaaammfte  Leben  nur  durch  die  ewige  Wieder- 
Mmf  der  beiden  Verjingungaakia  Yim  BUAaa  «Hd  Jlaaeara 


fet)  besteht,    so  sind   es  besonders  die   gesunden  Akle  tob  BiK 
dnif  Und  Mawer ^  die  in  der^Ktwkhelt  |eettet  trerdie»^  (Ebendeis.)« 

S)  i^MIt  (! !)  Kramt^ilMÄtiiMn  Iftseea  ikft  AtiH  ein  aimo#-! 
IM»  AdielM  o4er  ein  ibnoraiM  AUtb«i  mirfitilfuknm^  oder  mit 
mdem  W<M<efi)  bei  jedM  Krattitkeil  i«t  entir^der  di»e  Dfa»"' 
ser  sa  geringe,  sie  stockt,  —  oder  sie  ist  zu  stark,  stt* 
elte*siT,   in  tberelli^^ 

Wir  KöniMn  liifrf  eint  Bedierkiiiig  nicht  mtoiAir^cfcien :  Bto 
YerlL  «IftM  gigeü  die  bIsiMrigm  VenBnebe,  die  Lekfensioi^fo^ 
in  kimkeft  «ud  gesunden  Zosttnd«,  oief  viebnehr  die  Fortdanec 
de»  Oesattiheit  unA  die  Enfarttfamig  dof  Krankheit  auf  chemincii» 
oder  gar  anf  rein, mechanische  Weise  vä  erkbüreiu  Wiv  MmakttL 
ikn  bei  ia  fMAem  EMt^  Aas  Leben  id  etthie  lUkmrm^  Anderes 
ak  der  reim  Ck^niliaiilis^  des  lebeard«  Kfiiper  ist  keine  ReMteyi 
kelae  litidiitt#,  -^  atiei»  dfteie  angebieh«  Stockung  dev  MlmbeB. 
eioerseite  und  die  Uebereiiung  derselben  andererseits,  oder  mit 
aaderai  Worten ;  diese  Störung  im  Stoffwechsel, —  woraus  allein, 
allf  Kfwikhsfite«  eiUdii  werden»  soUen,  M  sie  nicht  auch  eine 
lalroaMchMfaeh^theiiiiNrhe)  Ueorfo^  nur  iti  ebnem  netien  6e^ 
tttrdef  Angefli^totteiT,  eitle  Krirtikheil  entspringe  dätttu»,  difaf^ 
die  j^tmer^  stocke  oder  sich  übereile;  —  wodurch  kottiitkt  sie 
ia's  Stoeken,  irodirch  4iwr«itt  sie  sici  ?  Wers  ial  dua  PriaHtire, 
das  Uniprfbiglkslie,  wefto^h  daa  bii  dahin  noranai  fottgriiesd»^ 
Leieoigttriek^  in  disie  fishacntenie  gerathet?  Ber  Verf.  wiri 
es  erklaren,  aber  um  es  au  erklären,  ntuda  er  gast  daaaelb». 
kkwi,  wie  ar  M  larieiten.  getadelt ,  ninHoh  er  mos»  d^m  Che- 
Abam  baldigen  tmd  T«n  ekeniathe»,  ja  edbst  von  neohaniaehtai 
liaNrirktag«B  anaatfer  Staie  smf  die  Orgaotheile  spradM,  und. 
er  baaet  itti  filuBiiy  wie  glaagl,  liur  ^d  neuen  iatro-^cheiiitBih* 
■lAüiaektfa  Systta  mvL  Unsere  Leser  werien  sich  aelhst  da^i 
vin  ibarae^gcv,  veMi  aia  mit  um  <km  Verl  ferner  naehgeken* 

4)  „Cresundwerdetk  ist  die  Seoderung  der  beiden  Yei^gitnga««. 
ibte  (B&dmig  nd  Hanaet)  iiAd  fie  Wiedmfaentelluilg  des"  nor^ 
Bttbar  Oaiebgalrickto  deneliie«,  iralche  beide  im  geaundeii  Leben 
vis  tmUmkwfßgu:^  m£  einander  folgm  raiaaen'^  (S.  kl). 

&>  Mo  ÜMBivr^  nt  die  idntoasung  nnd  Auafiaknmg  dar  ak* 
^bUen  IWngekiMe^  dkae  iiiiltee«  Meile  Aiüvaeü  aus  dtsm  Or>- 
gttbmtt  auagawviftfii  #iüden|  aoU  Asac  in  sdbes  faitogrit&t 
Teiharren.     Diese   dem    reinen  Chemismiie .  UTÜHkiiW  Manaer^* 
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iMTft  Terhalten  sieh  den  lebcAdigen  Fomtn  gtgenihn,  im  Tod 
in  dem  Leben. 

6)  Krankheit  ist  also  Todeskampf  oder  ein  Kai^  des  reiBMi 
Chenüsmus  mit  dem  Leben,  nnd  Gesundwerden  ist  Wiedeigebirt 
des  Lebens  ans  diesem  Todeskampfe,  oder  mit  anderen  Worten: 
die  Wiedererlangung  der  Herrschaft  seitens  des  Lebens  Aber  den 
Chemismus. 

7)  Diese  Herrschaft  des  Lebens  seigt  sich  eben  in  dem  Ab- 
scheiden und  Ausverfbn  der  abgostorbenen  oder  dem  Chenisiiai 
▼erCdlenen  Stoffe.  „Die  belebten  Formelemente  Torhidton  sieb 
sn  den  entstandenen  Stoffen  auswerfend  und  während  der  6e- 
sudheit  werden  diese  in  dem  Maasse  exsernirt,  als  sich  neasi 
Material  anbOdet"  (S.  14). 

8)  „Hieraus  folgt,  dass  schon  wahrend  der  Gesundheit  uä 
Leibe  sich  ein  Gegensata  entwickelt,  der,  wenn  er  niobt  ontferat 
und  überwunden  wird,  don  Keim  lur  Krankheit  abgibt^^  (Sbandsf.). 

So  z.  B«  wissen  wir,  dass  sich  schon  imBIate  aus  den  xer- 
fallenen,  sich  rückbildenden  Organen  Kohlensäure  und  Harnstoff 
bilden;  treten  nun  Bedingungen  ein,  wodurch  die  Kohlenslure- 
ansscheidung  in  den  Lungen  yermindert  wird,  so  mnaa  sie  in 
Blute  Tcrbleiben  und  den  ganten  Hauserprozess  ins  Stocken  bria- 
gen ;  mit  anderen  Worten :   es  muss  Krankheit  eintreten. 

9)  „Soll  der  Körper  hienron  geannden,  so  musa  er  durch 
grössere  Anstrengung  die  surfick  gebliebenen,  abgelefcten,  oder 
vielmehr,  nicht  ganz  zum  Abslerben  gekommenen  StoSe  aus  sieb 
la  entfernan  suchen^  (Ebendas.). 

1(^)  „Dieses  geschieht  durch  die  im  Organismas  noch  aucidi* 
gohliekenen  gesunden  Formelemente  in  den  Naturheilun  gen»'^— 
Biese  vorhandenen  gesunden  Formelemente  entwickeln  bei  dea 
Naturheilungen  aus  sich  den  Gegensati  gegen  die  kraidton  f  om- 
elemente  und  Stoffe,  weldie  letztere  sich  dunh  den  Krankheits» 
proieas  gsbildet  haben.  „Dieses  ist  der  wahre  Bagriif  dar  aoge* 
nannten  Heilkraft  der  Nator"'  (S.  14). 

11)  „Ueberwiegen  die  kranken  Formelemante  «ad  Stele 
die  noch  übrigen  gesunden,  so  müssen  diese  dnrdi  AnmeieB 
in  ihren  Reaktionen  unterstutzt  und  so  gekrifiigt  werdon,  dass 
MO  jene  auswerfen,  um  einer  nomalen  Veijtingung  wieder  Platz 
au  unchen.  Diese  kfinstlichen  Heilungen  nennt  man  som  Unter- 
atofaiede  ton  den  natMichen,  Ton  aelbot  erfotfenden,  Knnsl* 
heilungea^^  (8. »). 
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19)  Rfttiir-'  und  Kansthcilangen  unterscheiden  sich  also  inl 

Wesen  nicht  ron  einander;  beide  beruhen  in  demselben  Prozesse, 

blstere  unterstützen  nur  die  ersteren. 

„In  der  Heilung^  der  Krankheiten  durch  Arzneien  ist  es  das 
Arzneimittel  als  solches  nicht ,  welches  die  Krankheit  Tertreibt, 
du  Chinin  z.  B«  Tertreibt  nicht  durch  seine  chemischen  und  phj- 
likalbchen  Eigenschaften  und  Aktionen  das  Wechselfieber,  eben 
10  wenig  als  diese  Krankheit  als  eine  Aktion  der  Snmpflnft  anzn- 
leben  ist,  da  ja  die  Krankheit  fortbesteht ,  selbst  wenn  die  Sumpf- 
hft  lange  aus  dem  Körper  entfernt  ist^'  (S.  15.) 

IS)  ,,In  der  Krankheit  sind  es  die  kranken  Verjüngungsakte 
selbst,  welche  leiden,  in  der  Kunstheilung  sind  sie  esj  die  durch 
die  Arznei  den  Anstoss  erhielten,  wieder  in  das  regelrechte  sich 
•tetig  folgende  normale  Verhältniss  zurückzugehen/^   (Ebendas.) 

14)  „Arzneiwirkung,  worunter  wir  dasjenige  Terstehen, 
VM  den  Körper  wieder  gesund  macht,  ist  Thätigkeit  des  Or- 
ganismus selbst,  und  ab  solche  nicht  ab  einfach,  sondern, 
ab  ein  zusammengesetztes  System  Ton  Aktionen  im  Körper,  als 
erganischer  Prozess  anzusehen,  die  in  bestimmter.  Reihe 
lad  feige,  wie  £e  Zweige  eInerPflanze,  auseinander  herrorwachsen. 
Ms  Afzneiwirknng  kann  also  fortdauern,  wenn  die  Arznei  längst 
aas  dem  Körper  venchwunden  ist  Die  wahre  Natur  der  Arznei 
ut,  Lebensbedingung  für  die  Verjüngung  aus  der  Krankheit :  eine 
Ltbenabedingung  ffir  die  Wiedergeburt.'^  (Ebendas.)    . 

Ui)  „Die  Arzneiwirkung  sitzt  demnach  nicht  in  der  Arznei, 
sendeni  sie  bt  eine  Thitigkelt  des  lebendigen  Organismus,  die 
durch  die  Arznei  angeregt  wird.  Das  Wesen  der  organischen 
Arzneiwirkung  liegt  daher  im  Allgemeinen  darin,  dass  sie  die  Ver- 
jinguagsakte  ändert,  entweder  die  Neubildung,  oder  die  Hauser, 
oder  beide/'  (S.  16.) 

Angenommen,  —  das  sei  Alles  wahr,  was  der  Verf.  sagt, 
ae  hkibt  immer  noch  die  Frage  unerledigt,  worin  eigentlich  die 
Kraft  der  gesunden  Formelemente ,  die  kranken  oder  abgelebten 
▼on  sich  zu  stossen,  auszuscheiden  und  neue  zum  Ersätze  heran- 
libilden  oder  darin,  unter  gewissen  Bedingungen  und  unter  wel- 
chen Bedingungen  säumig,  nachlässig  und  fehlerhaft  zu  werden, 
beslahe,  —  was  das  Wesen  dieser  Kraft  sei,  und  wie  und 
wodurch  gewisse  Arzneistoffe  Termögen ,  auf  diese  Kraft  hemmend, 
bdebend  oder  sonst  wie  modifizirend  einzuwirken?  Wir  kommen 
hier  wieder  lu  dem  äussersten  Punkte,  woran  alle  Systeme 
ft^a  UeibeBy  nämlich  in  der  Frage,  was  denn  du  leben  sei^ 


dtB  den  THfb  InAt,  mh  mUbI  «Utn  tldreiiden  Sialtoel  ge- 
genüber zu  bthaupteM?  Wissten  wir  das,  so  brauchten  wir  alli 
Erklärungen  des  Verf.  nicht.  Dann  würdtA  wir  sagen:  Gesuidr 
hell  ist  das  IndiTidueUe  Leben,  bslitmchend  die  dasselbe  stfirea- 
den  und  befeindenden  Elemente;  Krankheit  ist  der  Kam]^  des  in- 
dividuellen Lebens  mit  diesen  Elementen ,  Tod  ist  das  Unterliegen 
desselben,  und  Arzneiwirknng  ist  die  Unterstützung,  welche  las 
indinduelle  ron  gewissen  Ageoten  et^Üngt,  um  in  dem  Kaaipfe 
zum  Siege  zu  gelangen.  Dieses  sind  ganz  bekaMile  Satie;  ler 
Verf.  hat  ei|(entlich  nichts  Anderen  gesagt  and  audi  keine  tiefere 
Einsicht  weiter  gewährt,  wenn  er  aach  andere  Ansdricke  gebraadit. 
Nur  seine  Folgerungen  sind  anderer  Art  und  durch  sie  ge- 
langen Wir,  gefährt  von  ihm,  auf  einen  neue«,  bis  jetzt  neeh 
tikht  eingeseMagenen  Weg.  Sprechen  trir,  wie  der  Verf.  spndit, 
dann  werden  wir  ihn  rerstehen.  Krankheit  ist  also  entweder 
stockende  oder  übereilte  Mauser,  stockende  oder  libereiite  Verjiia- 
gung,  und  die  Formen  der  Kranldieit  alnd  TerseUeden,  je  naehdesi 
diese  Verän4eruttg  der  Lebeasaktioti  eines  oder  mehrere  bestittatf 
Organe  oder  Otganensysteme  eder  ^  OeiannAeil  betrifft  «od  je 
nachdem  der  zuriiokgebliebene ,  sieh  seftat  Gkerlaawne>  MtmnMtM 
durch  gewisse  Verbindungen  neue  Verlndenuigen  hetTeiruft. 

Bei  Jeder  Krankheit  müssen  wir  demnach  wissen,  erb  <Re 
Hauser  oder  die  Verjüngung  leidet,  und  bei  jeder  Aftne!  mtssea 
Wir  uns  Rechenschaft  geben ,  wie  sie  auf  diese  beiden  orgafthchen 
Grundprozesse  einwirkt.  Ltrtzteres  lässt  sich  nur  durch  qumtiti- 
tlTS  und  qualitative  Analyse  der  Mauserprodukte  nath  dem  Ski- 
nehmen  ?on   Arzneistoffen  zur  iSewissheit  bringen. 

Der  einzige  Weg,  der  dazu  zu  führen  rermag,  ist  der  Weg 
des  Experiments  und  diesen  Weg  hat  der  Verf.  eingeschlagen 
und  zwar  mit  einer  Aufopferung  und  einer  Beharrlichkeit  und 
einer  Einsicht,  die  die  grösste  Anerkennung  verdient. 

„Ich  habe,^  sagt  er,  bei  jedem  geprüften  Mittel  mir  jene 
Frafl[e  (wie  es'  auf  die  Mauser  oder  die  Verjüngung  wirkt)  ge- 
steift und  darnach  die  Untersuchungen,  die  Ani^se  der  Mauser* 
Produkte ,  angestellt.  Die  Resultate  dieser  IMersadMBgieA  TeNi^ 
gea  «ne  eine  Etesiaht  in  die  StanMU  *  <Mld  <i!aaidwiKkwi(f  einar 
Aianei  zu  gaben.  Ma  diesem  <2ruBde  liake  ich  diese  Uotersu- 
chungen  für  äusserst  wichtig.  Eine  Arznei  z.  B.9  von  der  es  fest 
steht,  dasa  sie  Sie  Mauser  des  Organismus  (und  dessen  Mauser- 
Produkte)  vermehrt,  wh-d  in  kranlheiten ,  Ton  denen  wir  wissen, 
das«  Ar  «hmn^ikibiiraktef  fn  Ifiasf r^lo^kwgin  feemhtt  iiü  Al%^ 


aniliai  fceihtm  Mm,  wi  mngeliflirl,  $1«  Axw^UMU  ▼««  dam 
V  ffftitolit ,  da«A  es  die  Uau^er  yennehrt ,  ist  in  «einer  $<iamm- 
virknng  dem^nigen  «ntgegengesetzt,  welches  die  HAuser  vermin' 
dert,  und  so  werden  wir  uns  wohl  hflten,  zwei  dergleichen  Mit- 
tel in  einem  Reiepte  va  TeiMiden.^  (9.  16.) 

Bis  jetzt,  behauptet  der  Verf.|  haben  wir  dayon  wenig  ge- 
vnsst,  aber  wir  (ponen  ohne  solche  Kenntniss  keinen  Schritt  mit 
Venmnfl  und  Beirusstaein  thun.  Es  kommt  Tor  allen  Dingei\  dar- 
lof  an,  daas  wir  diese  Kenntniss  erlangen.  Aber  picht  nur  müa- 
len  wir  zu  wbsen  anclien ,  w  i  e  jedes  eipzelne  Mittel  avf  S^auser 
111)4  Veijun£[nng[  überhaupt,  sondern  wie  es  auf  Maiiser  und, 
Verjüngung  jedes  einzelnen  Organs  besonders  ^irkt 

St  i^irU^  Mmerlwilb  des  Gesanmitiebens  4ee  OrgaQismiiB  die 
etudoeii  Orgfpe  pin  ^k^  94er  weniger  relativ  unabhängige«  I^e^ 
^»  fttkfeii,  aa  Mm^e  map  jQ^er  m$a#e  man  ancb  imnehm^ii,  daas 
jedes  Oryim  aeti^  Nans^  ^n^  Verjüngimg  g0wiaserm«a«an  «elbst- 
itindig  durchmaßt»  iin4  ia  4ev  Tbai  kaben  aucM  die  Versucjiie 
T«a  Choasat  i^^eK^r^Jj^.  e^Srim»  sur  VlnamHon^  Pßriß  I84S, 
4.)  gezeigt,  dass  mehrere  Organe  und  Systeme  sich  rascher  9A* 
silaaii  ab  cndMe.  Batia  müsse  tbfv  die  Möglichkeit  gefunden 
▼erden,  dasf  es  gewist^  Mtlet  gebe,  wekh«  zur  Mauser  oder 
Tiijüngung  bea.ond^rer  Organe  in  ^an«  besonderer  Be- 
iiah ungr  etehan,  Pie^pfabmng  bab«  dergleichen  «pich  wirUich 
erwiesen  und  daraus  ergebe  sich  der  Begriff  von  dem,,  was  np^n 
speziflache  Wirkung  eines  Mittele  nennt 

Ma  MMtd  aalbiv,  «nelck»  zw  BihaUuag  daa  Leheaa  speziell 
dienen,  oder  die  Lebensmittel  im  engeren  Sinne,  bringt 
der  V«rf.  in  drei  Elassei). 

1)  Sf  kfm^f  si^aMj^U  I>tqi»P^?<5*  Stoffi?,  welche  den 
Uendeii  Weaaü  anr  iMieignupg  mifili  thiilir««f  e  zair  Baimitnr^  9*- 
Yisser,  zum  normalen  Leben  nothwendiger  Aakteta  (Spelehai,  Galle, 
Baachspeiak^ ,  iamaii  «•  a.  w.)  tauglieh  xmi  uoentbebrilch  sind. 

t)  Genussmittel:  Diejenigen  Steife,  du^ch  deren  6e- 
kraach  die  H^Aa^r  nni)  Vf^jüngerung  (der  Umsatz)  der  organi- 
•eben  Gebilde,  so  wie  die  Beiaitpipg  gewi^t^r  ^un^  i^orqiaUii  Le- 
Wi  imliNreiidig«r  AehMle  «qtweder  ^ualitetif  oder  quanUtativ 
(meistens  In  Mierlei  Sinafcht)  verindeii  werten,  jedoch  so,  daas, 
venigste^  bei  Ihrem  missigen  und  nicht  zu  lange  fortgesetzten 
GamiMi  I  4io  Gfiaw41ieit  bestehen  bleibt. 

t)  Aa»««!«»*«!:    SieJQpigen  SWSei  die  die  bapUiafto 


9»i 

ErrigtLng  (deren  Grundfaktoren :  Organisiren,  Verjüngen  und  De«« 
organisiren,  Hausem,  in  der  Krankheit  jedesmal  gestört  sind) 
ändert,  den  Organismus  nicht  aerstort,  sondern,  selbst  ?on  dem- 
selben überwunden ,  theilweiae  asaimiiirt  oder  abgeachieden  wird. 

Die  Nahrungsmittel  sind  rerschieden,  je  nachdem  sie 
entweder  den  Anbildungs  *  und  Rnckbildungsprozess  rascher  oder 
langsamer  befordern ,  und  in  qualitativer  Hinsicht,  je  nachdem  sie 
der  Muskelfaser,  der  Nerrensubstanz ,  den  Blutbläschen,  den  Kno- 
chen u,  f.  w.  Ersatz  Terschaffen. 

Die  Genuas-  und  Arzneimittel  können  in  dieselben 
Unterabtheilungen  gebracht  werden,  nur  dass  letztere  mehr  Ab- 
theilungen  darbieten,  als  erstere. 

Wir  lassen  nun  eine Uebersicht  der  Tom  Verf.  aufgestell- 
ten Klassen,  Ordnungen  und  Unterordnungen  der  Arzneimittel  fol- 
gen; erst  diese  Uebersicht  Terrollständigt  das  Bild  seines  Systems. 

Sämmtliche  Mittel  zerfallen  in  zwei  grosse  Abtiieilungfn: 
Mauser  befördernde  und  Mauser  hemmende  Mittel. 

L  Klasse:  Mittel,  welche  die  Mauser  befördern  und  be- 
schleunigen. 

1.  OrdiKung:    Die  aligemeiue  Mauser  befdrdemde  Mittel; 

a)  die  Mauser  stark  und  b)  die  Mauser  schwach  befördernde 
Mittel. 

3.  Ordnung:  besondere  Mauser  einzelner  Organe  oder  Sy- 
steme befördernd,  —  sie  wirken  mittelst  des  Blutes  auf  die  Ner- 
Tensubatanz. 

1)  Blutmausermittel: 

A«  Durch  das  Blut  hindurch  auf  besondere  orgamiadie  Sy- 
steme wirkend,  als: 

a)Mu8kelmau8ermtttel;  -    b)  Drüsenmausermittel;  —  c)ZeIl- 

Sewebamausermittel ;  —  dt)  die  Mauser  der  serösen  und  fibrösen 
läute;  —  e)  die  Hauser  der  äusseren  Haut,  und  f)  die  Mauser 
der  Schleimhäute  befördernde  Mittel;  —  g)  KnorpelmauaerBlttel; 
—  h)  Knochenmanseimittel. 

B.  Durch  das  Blut  hindurch  auf  besondere  Organe: 

a)  Nasenmansermittel;  —  6)  Lungenmanaennittel;  —  i;)Mi- 
genmausermittel ;  —  d)  Darmmausermittel;  —  e)  Lebermauser- 
mittel; —  /")  Nierenmausermittel;  —  ^)  Gebärmausermittel  u.  s.  v- 

3)  NerT  enmausermi  ttel: 

a)  Mauser  des  Gehirns,  —  b)  Mauaer  des  Rückennaiks;  — 
^  und  r)  Mauser  der  peripherischen  Nerven  befördernde  MitteK 

3.  Ordnung:  Die  allgemeine  Mauser  befördernde  Mittel  mit 
noch  besonderer  Beziehung  zu  gewissen  Systemen  und  Organen 

1)  mit  besonderer  Beziehung  zu  gewissen  Systemen,  nämlich: 

a)  auf  das  Blutplasma;  —  6)  auf  dto  Blutbliaehen;  ^  e)  t«f 


im  NfnreiuifBleiii ;  —  d)  auf  das  MuBkelaystcin ;  -*  e)  auf  du 
Drüseiiay stein ,  —  /)  auf  das  Zeligewebssy stein;  —  ^)  System  der 
•erosea  und  fibrösen  Häute;  —  A)  die  äussere  Haut;  --*  0  die 
Schleimhäute;  —  Ar)  die  Knorpel;  /)  die  Knochen. 

3)  mit  besonderer  Beziehung  tu  gewissen  Organen: 

a)  mit  besonderer  Beziehung  zur  Nase;  —  6)  zur  Lunge;—« 
e)  zum  Hagen;  —  d)  zum  Darm;  —  e)  zur  Leber;  —  f)  ^^ 
den  Nieren;  —  g)  zu  der  Gebärmutter  u.  s.  ▼• 

IL  Klasse:  Mittel,  wodurch  die  Hauser  gehemmt  oder  Ter- 
langsamt  wird.  Die  Ordnungen  und  Unterordnungen  wiederholen 
•ich  ganz  in  derselben  Art  und  Reihefolge  wie  in  der  ersten 
Klüse. 

Um  nun  au  ermitteln,  wo  und  in  welcher  Art  ein  Genuss- 
oder Arzneimittel  die  Hauser  fordert  oder  hemmt,  hat  der  Verf. 
lieh  selber  und  zwei  Freunde  zum  Gegenstande  einer  langen  Reihe 
■ihseliger  Versuche  unterworfen.  Von  sich  sowohl  als  seinen 
beiden  Freunden,  die  sich  in  bester  Gesundheit  befanden,  suchte 
er  erst  durch  eine  Reihe  Ton  Experimenten  den  Normalzustand 
and  die  Normalwerthe  festzustellen;  dann  suchte  er  die  Ver- 
inderengen  auf,  welche  die  einzelnen  Genussmittel  und  Arzneien, 
&  er  sich  und  seinen  beiden  Freunden  eingab,  in  diesen  Nor- 
■alwerthen  herrorriefen.    Er  berficfcsichtigte  dabei  folgende  Data : 

1)  Den  Harn.  Hier  suchte  er  die  Menge  derjenigen  Be- 
•tandthoile  desselben  zu  bestimmen,  deren  Bedeutung  man  eini- 
germassen  kennt,  nämlich  des  Wassers,  des  Harnstoffes  und  der 
phespliorBaQren  Erden;  die  anderen  im  Harne  rorkommenden  Stoffe, 
4cffen  Rolla  bb  jetzt  noch  unbekannt  ist,  wie  die  Harnsäure,  den 
Harnfarbestoff,  die  feuerfesten  und  feuerflüchtigen  Salze  und  Ex- 
traktintoffe,  suchte  er  jedoch  auch  festzustellen.  Auch  das  spezi- 
fische Gewicht  des  Harnes,  Aussehen,  Geruch,  Farbe  desselben 
«•  s.  w.  suchte  er  zu  bestimmen. 

i)  Die  Lungenausscheidungen  —  namentlich  die 
Menge  der  Kohlensäure  und  des  Wassers. 

S)  Die' Darmausscheidungen.  Von  diesen  bestimmte 
er  nur  die  Beschaffenheit  und  Henge  nach  dem  blossen  Aussehen ; 
<iae  Analyse  derselben  machte  er  nicht. 

4)  Die  Hautansschei  düngen  —  ebenso  wie  die  Darm- 
aasscheidungen. 

5)  Das  Blut  —  das ,  frisch  in  kleinen  Mengen  aus  der 
Ader  entlassen ,  der  chemischen  und  besonders  der  mikroskopischen 
HatersBcbmiy  utarvorfen  ▼wde, 


Die  Bestimminigtti  hft  phoi]ihor«ftti«ii  SrAift  in  fltri»  gAta 
AtthcfaliMs  ilber  den  Stand  der  Kmrchramfttser ;  mtbrotkopbAe 
Untersuchungen  deg  Blutes  dagegen  aber  die  Häuser  dieser  Maft- 
terflüssigkeit  und  die  mikroskopischen  Untersuchungen  der  einsel- 
nen  Gewebe  über  den  Hftuserstand  dieser  letzteren  u.  §•  w. 


Der  Tor  uns  liegende  erste  Bund  der  ,^eitrage%  denen  ht 
Verf.  noch  mehrere  andere  Blinde  foljgen  lassen  wird,  enthiitblois 
die  Untersuchwiifen  «ber  folgende  4  Ifiemittmiftel«  Euckir, 
Kaffee,  Alkotiol  nnl  W^iü.  ^  Wir  htib«ft  «ni  nur  denUa- 
tersuchungen  über  den  Zucker  zuzuwenden,  da  diiBse  aUs 
direkt  auf  den  Cregensttind  binfMuM,  4^^  wir  In  der  Uebe^ 
schrill  dieses  Aufindieg  jepenMnt  ht^Mt.  "Wir  Wm4mi  m  iui^  ib 
ttdglieh  sein;  wir  werdMi  nitht  iädbt  g^b^n^  iJs  Utas  nMii|^  er- 
scheint ,  um  iMMem  fiesem  den  QeUprtKAiMd  In  dMr  Ittehra  dei  f t^- 
fassers  Tor  Augen  %u  Mn^en,  «In  eiA  VrllMil  ^iß^lUlk  M  M- 
cfaen.  —  Ein  AttfinaAderKlh^n  %iMelMf  dMe  Aefh  in  lln 
eigenen  Worten  des  VerfaasiBft,  Aeils  to  Ifuiten  AosiigM,  nM 
uns  hier  ebenfcUs  am  Besten  Mir  Eiveftktug  ftwm  Sirstbti 
führen. 

1)  „Der  Zucker  Ist  eine  ttm  Jlfensehen  tteHMi  «Hl  tfti  p- 
noaaene  Substanz ;  er  wird  dem  idingUi(fe  suhen  fli  dsr  Milch  ge- 
beten und  deuMch  war  nnn  hfaihcr  tiker  «riAt  WirifanngiMwelae  iai 
Dunkeln.''  <S.  n.) 

2)  Erst  die  vem  Verf.  an  sieh  «nglesteHtaa  V«MMh«  halen 
ergeb«n,  „dana  durch  den  EnoiDefigienuM  bedenlsnd  wMniger  ChIc 
Beetandtheüe  des  Harne  ans  de«  OigttniaaHis  inm^lusfcfc  vor- 
den,  als  im  Normalzustände,  «hne  «denselben^^  —  sdlr  «fl  an- 
deren Werten:  „Der  Zucker  tat  einefivbslanz,  daseh  w«loi>e  Mt 
Hauser  (die  Rückbildung)  derjenigen  kbeadifen  iiierpartheiie, 
welAe,  wenn  sie  zu  leben  aiifhfiren,  in  BsatandÜieiie  des  Haraf 
umgewandelt  werden ,  bedeutend  ftraundert  wird.**  (S.  67.) 

i)  Nun  isl  ab^  keinem  TdwMA  linlerwsilen^  laaa  der  ^sste 

Theil  der  durch  den  Harn  aoagewUedesien  Stdfheapliate  Ten  den 

umgesetzten  Knochen  stasMti,  also  Knochsnmaiiserslaffe  stod. 

„Die  Erdphosphate  sind  beim  ZalckeEgwnusse  Im  Barne  ver- 
ringert und  zwar  in  dem  Verhaltnisse  wie  1.970:0*flSl,  also 
wie  1000:473,  ein  Verhältniss ,  wie  es  sich  in  den  anderen  eia- 
zelneYi  Mauserstoffen  des  fiarnes  nicht  wieder  findet.  Noch  grosser 
ist  das  VeAaltntss  der  Verminderung  des  beim  Zuckergenuss  aus- 
geschiedenen phosphorsauren  Kalkes ,  nladicii  ^«ils  9M:<^  ^^ 


U^pifeA  die  <ibae  ZuskergenuM  Mngefdkie4eiie  phoaphoriiiira 
Magnesia  sich  vsrbilt  s«  4»r]tf«nge  d«r  mUZwk^ifeAUflsaiisg^chie- 
jeneii  Magnesia  wie  1000:639.  Es  Terhä]t  sich  ferner  die  Menge 
jes  ausgeschiedenen  phosphorsanren  Kalls  zur  Menge  der  entleerten 
lihosphorsaiiran  Magnesia  ohne  Zuckergennss,  im  Normalaastande 
vie  1000 :  39t ;  aber  das  Verfaältnias  dervtlben  Substaniao  beim 
Zackargeniaa  iat  »  1000:477.  Währtml  des  Zuekergeniuiaea 
vorde  also  Terhältnissmässig  weniger  phorphorsanrer  %fdk  dl^ 
Magnesia  ausgeschieden,  —  obwohl  beide  Termindert  erschei- 
nen."   (S.  68.) 

4)  Dt r  Zucker  vcmindorie  auch  i«  den  ersten  Tegfii  dif 
StnUeBtleenuigeB  (die  Aoaseheidaiigfii  durch  dea  Parm)  iii)d  be- 
viAte  auch  wikread  aeiaee  Gebrauefc«  apüefhiB  keine  Verweh'- 
fuif  denelbea.  (S.M.) 

ft)  Es  hat  sieh  ferner  aua  den  Versuchen  ergeben»  daaa  der 
Genuas  des  Zuckers  die  Menge  der  ausgeathmeten  Kohleaeiure, 
jedoch  erst  Bach  und  naeh  TenuiBdert  (S.  i1),  uud  es  folgt  hier- 
las,  „daae  in  Krankheiten,  bei  denen  die  Kehlensaureauaaehei^ 
fang  Termindert  ist  und  gerade  diese  Verminderung  einen  9an|it- 
fihor  des  Krankheftepreieeeee  dkgibt,  der  €teBusa  ton  rielem 
Zucker  tob  bedeutOBdem  Ifachtkeile  aein  roüaee.^    (S.  81.) 

<)  9iircb  den  Genuea  dea  Zuekara  wird  aber  bei  fermindar- 
ter  KeUeBädureanaeeheidung  auch  ntgleieh  die  Menge  dea  eingd- 
tthmeteB  Sauersteffa  Teiuiiiidert.    ($.  84.) 

7)  Eben  ao  wird  beim  Zuckergenuas  di«  Menge  A»s  auage- 
alkneten  Waasera  in  einer  Minute  durehsehnHtUch  um  0.017 
flraiBBieB,  MgUeh  in  94  ßtunden  um  UlytM  eramoMn  Termindert. 
„Biese  Vermfaiderung  eneheint  Tim  keinem  gfoaaen  Belange ,  alielB 
rie  wird  um  so  bemerkenswertiier ,  wenn  wir  uns  eriftBern,  daaa 
lehn  Zuckergenuaa  weniger  Wasser  durch  den  Harn  auageechie«- 
itn  wird,  als  ohne  denseU>en^^  (S.86),  —  sumal  da  eine  Ter^ 
■ebrte  Hautausdfinstung  nicht  bcvneriFt  wurde,  yielmebr  auch  sie 
tber  yermiadert  war. 

8)  Wie  Aer  Zucker  auf  das  Bfart  der  Menschen  wirkt,  wir 
itm  VeKaaeer  «u  ergründen  leider  nichl  möglich. 

f)  Die  Frage,  eb  der  Zucker  als  Nahnuigsateff  aBs«aeken 
•ei,  iet  «n  TerneiBen;  denn  eine  grindliehe  UBtarauohuag  und 
«iae  umaiditige  Prifung  aller  TorhandeBcn  Data  hat  erwiesen, 
dass  der  geBOasene  Zucker  nicht,  wie  Einige  geglaubt  haben,  nach 
lad  Bach  in  Fett  umgewandelt  wird,  und  dasa  er  femer  auch 
■ifikt  nr  MertteWwpy  gewiaaer  deiB  K4rper  ndthiger  t^stanaeB, 


i.  B.  der  Galle,  dient,  tondam  dtss  er  Im  KSrper  lick  lenital 
und  in  anderen  Verbindungen  anegeschieden  wird. 

10)  Der  Zucker  ist  aber  als  ein  Gennssmitel  mbetracb- 
ten,  welches,  wie  schon  gesagt,  die  Wirkung  hat,  die  Hanser 
(den  Umsatz  aammtlieher  Gebilde  des  Thierkörpers)  zu  Terlaog- 
samen,  besonders  aber  die  Knochenmauser  oder  die  Awscheiding 
der  Erdphosphate. 

11)  Diese  seine  Wirkung  entfaltet  der  Zucker  zunächst  in 
Blutplasma,  das  Blut  ist  die  Mutterflussigkeit,  in  welche  alle 
lur  Ernährung  des  Körpers  dienenden  Substanzen  eingehen,  ui 
belebt  zu  werden,  und  in  welche  alle  belebt  gewesenen  Organge» 
webe,  welche  sich  nicht  unmittdbar,  wie  die  Epidermis  der  Hail 
und  die  Schleimhaut,  nach  aussen  abstossen,  zurfickkehren,  ui 
ab  Hauserresidnen  durch  die  Exkretionsorgane  ausgeworfen  ii 
werden. 

IS)  Die  im  Harne  wiedergefundenen  Erdphosphate  aiad  Kne* 
chenmauser,  welche  Termittelst  des  Plasma  den  Nieren  zur  Ans* 
Scheidung  zugeführt  werden. 

13)  Was  den  Harnstoff,  die  Hamsinre  u.  a.  w.  betrift,  le 
ist  kaum  zu  bezweifeln,  dass  die  festen  Stoffe  des  Harns,  süt 
Ausnahme  des  HarnCarbestoffes,  an  dessen  Bildung  Tormnlhlicb, 
wie  S  ch  e  r e  r  glaubt,  die  Blntblischen  und  deren  Farbestoff  einen 
Antheil  haben,  von  dem  Blu^lasma  stammen,  und  die  Reale  der 
früher  belebt  gewesenen  Körperorgäne,  der  Hnskeln,  Nenren,  des 
Zellgewebes  u.  s.  w.  sind. 

14)  Da  nun  nach  Zuckergennss  die  festen  Bestandtheile  des 
Harns  überhaupt  und  alle  einzelnen  SUrffe  desselben  ▼eraindcrt 
sind,  Stoffe,  welche  jedenfalls  zunächst  aus  dem  Plasma  des  Blu- 
tes stammen,  so  folgt  daraus,  dass  das  Blu^»lasma  durch  den 
Zucker  in  seiner  Mauser  gehemmt  werde.^'  (S.  109*) 

15)  „Nächst  der  Verminderung  der  ausgeschiedenen  Kne- 
chenerde  ist  die  des  stickstoffreichen  Hambestandtheiles,  des  Han- 
stoffes nämlich,  die  bedeutendste,  und  daraus  folgt,  dass  nächst 
den  Knochen  die  stickstoffreichen  Kdrpertheile ,  wie  Muskeln,  Ner- 
Ten ,  Zellgewebe ,  seröse  und  fibröse  Häute  u.  dgl. ,  naeh  dem  Zncker- 
genusse  ihre  Mauser  am  meisten  Terlangsamen.^  (Ebendas.) 

16)  „Ds  wir  die  Ausscheidung  der  Kohlensäure  durch  die 
Lungen  als  einen  Mauserakt  der  Blutbläschen  zu  betrachten  ha- 
ben, so  folgt  aus  den  RespirationsTersuchen  beim  Genüsse  tob 
Zucker  (5),  dass  durch  ihn  enfangs  die  BlutbUschenmanser  gar 


ikhi,  splIfvUn  «k«r  ia  «iiieni  nicht  «iibedeiiteiid«ii ,  im  Verliilir 
ftifie  m  d«ii  ttrigen  MavfarakUn  indeiseii  im  geringsten  Maaiee 
^•«iBtrlchtigt  wird/<  (Ebendae.) 

17)  Der  Zacker  gehört  demnach  in  die  S.  Klasse ,  nnd  iwar 
ia  die  iweite  Abtheilnng  der  ersten  Unterordnung  der  ,  dritten 
Ordanng  des  Tom  Verf.  aufgestellten  Systems  der  Genuss  -  und 
AmeimitteL   . 

18)  Da  der  Zucker  die  Blutmauser  surfickhält  und  die  Aut- 
•cheidung  der  Kohlensiure  vermindert,  so  muss  er  auch  die  6ai- 
liDabsenderung  Termindem,  insofern  die  Galle  nichts  ist,  als  ein 
ais  den  abgelebten  Blutbläschen,  welche  durch  die  Leber  aus  dem 
Nute  hinausgeschaifl  werden,  bereiteter  Stoff. 

If )  Da  der  Zucker  die  Ausgaben  des  Organismus  überall  so 
nhr  termlnderl,  so  ist  auch  einleuchtend,  dass  sich  Fett  ansetien 
flniss,  wie  das  fiberall  geschieht,  wo  die  Ausgaben  sehr  'ge- 
ring sind. 

30)  Ba  musa  aber  auch  in  Folge  der  verringerten  Stoffaus- 
pbe  des  Körpers  weniger  Einnahme  erforderlich  werden  und  dea- 
kalb  eine  Verminderung  des  Appetits  nach  Zuckergenuss  sich  ein- 
itollen,  was  auch  wirklich  der  Fall  ist. 

St)  „Der  Zucker,  ein  Hauptbestandtheil  der  Milch,  erfaUl 
ds  mnuaerhemmendes  Mittel  die  wichtigsten  Zwecke  im  Säug- 
Imgsalter.  Er  dient  lur  Konsolidirung  der  organischen  Bildungen 
tom  denkenden  Gehirn  an  bis  zu  den  starren  Knochen.  Es  ist 
iu  Mittel,  wodurch  die  larten  organischen  Bildungen  des  Siug- 
ttags  Tor  einem  zu  raschen  Umsätze  geschützt  werden/^  ,(S*  1 12.) 

%S)  F.  Simon  sieht  aus  der  Reihe  seiner  Versuche  den 
Scbluss,  dass  die  Quantität  Zucker  im  Anfange  der  Säugungs- 
periode  im  Maximum  in  der  Milch  vorhanden  ist,  später  aber  sich 
Terringert  Dagegen  hat  der  Verf.  gefunden,  dass  der  Milchzucker 
im  Verlaufe  des  Säugens  sich  nicht  regelmässig  vermindert,  son- 
iim  sich  eher  vermehrt,  und  dass  feiner  die  Menge  des  Zuckers 
1«  der  des  Käsestoffs  im  umgekehrten  Verhältnisse  steht,  d.  h. 
je  mehr  Zucker,  desto  weniger  Käsestoff,  und  umgekehrt. 

ti)  Da  aus  dem  Käsestoff  beim  Menschen  und  vorzüglich 
Wim  Singliage  wohl  ausschliesslich  die  stickstoffreichen  Organe 
•ich  vufjüngen  und  erbalten,  so  ihuss  natürlich,  wenn  dieses  Ma- 
terial in  der  Milch  in  geringem  Maasse  vorhanden  ist,  ein  Stoff 
darin  sein,  der  die  Mauser  verlangsamt,  —  wenn  anders  das 
Kind,  dam  nichts  Anderes  bestimmt  ist,  als  Milch ,  sich  nicht 


iiA^ib^n  foH.  Wemt  (Hoff  bl  der  Zacher  «ii4  teM« ,  hIaM 
Zvdcvrgpirlirit  tmi  Käsejfelialt,  ereelBWi  steh,  vfo  ;«Mgt^  nch 
gegenseitig. 

^Wir  haben  gefanden,  sagt  der  Verf.,  daas  der  Zncktr  eia 
Jlittel  ist,  wodurch  die  Ausscheidung  der  Enochensubstans  aoi 
dem  Organismus  in  hohem  Grade  verringert  wird.  Der  mensch- 
liche Säugling  ist  anfangs  meist  blos  auf  die  HutterttfSeh  Viag^ 
irieaen,  und  so  erkilrt  es  sich  leicht,  wie  nethw^n^  tfe  Ge- 
feiiw<«rt  iittd  die  aUnahlige  Vemehrang  dea  MUchanckera  sei, 
wenn  die  Menge  der  Erdphosphate  in  der  Milch,  zur  Zeit,  venu 
die  Zahnbildung  beim  Säuglinge  eintritt,  sich  nicht  Termebrt. 
JLuf  diesen  wichtigen  Gegenstand  werde  ich  weiter  unten,  wo 
Tom  Zucker  als  Heilmittel  die  Rede  sein  wird,  nech  weidäafigtr 
surlickfcommen)  hier  bemerke  ich  nur  Aodh ,  dasa  iük  MuUHrmUch 
«Ueia  die  Gesudheit  dea  Kindea  wird  erhalten  werden  konnea, 
wenn  entweder  in  den  späteren  Monaten,  was  meist  nicht  der 
Fall  ist,  die  absolute  Menge  der  Milch  zunimmt,  oder  bei  einem 
Gleichbleiben  oder  Abnahme  derselben  die  Menge  des  Milchzucken 
afth  tvnnebrt ,  welches  Letztere  um  ao  «offaHender  werden  wird, 
wvtan  sich  die  rektilre  Menge  der  Erdpiioaphale  iMch  w«U  far, 
wie  in  meiner  Versucheweiae ,  ?erminderf 

„Ich  halte  es  für  rathsam,  den  Kindern  schon  nach  3  —  4 
Monaten  einige  Kuhmilch  neben  der  Muttermilch  zu  geben,  da 
jene  viel  reifer  an  feuerbeständigen  Salzen  und  Erdphosphaten 
lat  «ds  diese ;.....  dagegen  ist  die  Menge  dea  MUckmcfan  bei 
Evhth  Ifenüftt  A  bei  Menachen. .  . .  DieSselittaenaiilcii  bat  aa- 
igefäbr  dieselbe  Menge  Zucker  und  auch  dieselbe  Quantität  Käse  wie 
die  Frauenmilch/'  iS.  117.) 

„Aus  Obigem  leuchtet  von  selbst  ein,  dass  der  Zacker  ein 
«ehr  wichtiger  Beatandtheil  der  Milch  ist.  Seine  Bedeirtang  als 
tknuaeiifUel  wind  uns  enft  recht  klar,  wvnn  wir  die  eiolt  Rab- 
i«ag  dea  Neagehoreaen  mit  der  apäteren  einea  BrwachaeneA  Ter- 
l^kichen.  Beim  Neugeborenen  ist  zwar  die  Tendenz  zur  Verjün- 
gung über  die  Hauser  überwiegend,  allein  seine  Terdauangso^ 
gane  sind  nodi  ungeübt,  diese  würden  die  Maaae  terjünfungs-, 
d.  i.  anMldungsfaliärer  Snbstanz,  wie  Reiach-  und  PBammkoet, 
«niing«  «icht  bewältigen  kennen  und  um  diesem  Haehtheile  aai^ 
abweichen,  moaate  die  Nahrung  dea  Neugeborenen  nehat  kicht 
Terdaulichen  Stoflfea:  Butter,  Käse,  anbilduagsfähigen  Sahen, 
noch  ein  Genussmittel,  den  Zucker,  enthalten,  um  die  angebildete 
KSrpersubstnnz  zu  lonsdidlren  und  sie  ror  zu  raschem  Umsätze 
Wi  acbütken.  IHe  Milch  imt  Mir  i^enige  feete  Sloffs«  Pia  tw 
«iliem  firwachaenen  vettebrte  Stuck  Rindileiech  hi^egen  «mliflill  ii 
1060  Theilen  durchachnittlich  MO  feste  Thelle^  die  FraueiMnilek 
nur  90  bis  125.  Rechnen  wir  JKierTon  den  Zuck«r  ab,  dessen 
Menge  36  bis  7%  p.  M.  beträgt,  so  hRhen  wir,  Aa  dieser  höchst 

TatotJhrinMdh  kein  Nebntngmittel  ist;   in  der  MSck  «if  IVM 


tM9^%t  tkUih  m'kf  «ofMfond  Ui,  DaM  di»  f«rbliltiilft8miftfti{; 
fWM  ItiBiige  WtsM^  in  (l«r  Hileh,  dU  MaiiMV  Dtttfottend  %tii^ 
n  intensiTen  inrfickbaltenden  Wirkung  deg  Zuckers  enligvg'Ml- 
Viru,  M  eilltetttkteiii ,  MglMth  tber  Bueli,  dtss  ^durch  die 
Bothwendige  Folge  von  Verjüngung  und  lUiMirr  eriialten  vM, 
die,  wenn  eie  gestört  sind,  im  kindlichen  Alter  su  den  nachhal- 
(igitA  tard  i^fthdkhftton  Erelg^nlscitn  ftlitt  Auch'tni  UndlfciiM 
Aker^  bealoAeni  ▼akreUd  de^  Zahnperiode  kdmoien  bedeutende 
Mauserstockungen  vor,  und  hier  irurde  sich  ein  Darreichen  der 
KiAlliAch  neban  fcr  HuttermUth  doppelt  nüttllth  erwefaim  und 
ftVar  1)  wtf^k  d«s  f wfAffen  Oehrits  ^r  KtiMnilch  äu  EuriMT, 
«ftd  t)  ws#it|fli  ibres  grössertti  Ckhldteft  an  fhosphvrsauren  £i4ei, 
die  xur  Anbildung  der  Zahne  und  4er  Knodieo  überbau^  uner- 
lissUcb  sind.''  (S.  118.) 

biesea  sind  offenbar  höchst  interessante  £rgebnisse  und ,  wenn 
iieKrlabruQg  sie  bestätigt  haben  irird,  —  darauf  kommt  freilich 
AOes  an,  so  werden  wir  den  Ti^  segnen,  an  dem  der  Verf.  diese 
seme ,  in  der  That  im  höchsten  Crade  interessanten  Untersuchun- 
gen beglmnen  hat  Inzwbchen  aber  dürfen  wir  uns  nicht  blen- 
den lassen;  der  geistreiche,  originell  und  scharf  forschende  Verf. 
wird  uns  unsere  Skepsis  nicht  verargen.  Wir  können  ihm  Tor- 
linfig  nichts  entgegensetzen,  als  Skepsis«  —  wir  haben  Angst 
Tor  überraschenden  llieorien,  geistvollen  Hypothesen,  voreiligen 
Schlüssen,  —  aber  wir  dürfen  uns  dem  Einflüsse  derselben  nicht 
entziehen;  wir  müssen  sie  durchdenken  und  durchprüfen,  zumal 
wenn  ein  so  ernstes  und  doch  so  eigenthümliches  und  in  jeder 
Hinsicht  vom  bisherigen  Wege  abweichendes  Forschen  dazu  die 
Grundlage  zu  schaffen  bestrebt  gewesen  ist.  Wir  müssen  die  Er- 
gebnisse, die  der  Verf.  gewonnen  hat,  in  der  Praiis  erproben 
and  gewissenhaft  die  Resultate  anmeTken. 

Wir  konnten  in  dieser  unserer  Analyse  nur  kurze  Andeutun- 
gen gelen;  wir  bitten  unsere  Leser  wiederholentlich,  das  Werk 
•eiber  zut  ISand  zu  nehmen;  sie  werden  daselbst  ein  weiteres 
fiingelien  und  eine  Begründung  Alles  dessen  finden,  was  ihnen 
hier  nur  abgerissen  erscheint. 

Vir  unsererseits  bleiben  noch  beim    Zucker    stehen;   wir 

haben  noch  den  wichtigen  Abschnitt  über   den   arzneilichen 

Gebranch  des  Zuckers  durchzunehmen, 

„Zwei  Krankheitsformen  sind  es  hauptsachlich,  gegen  welche 
d«t  ZuAer  ds  Hellmittel  empfohlen  ist,  nämlich  die  Drüsen- 
«ickl  (SkraMMi»)  und   die   Knochtnimcht  (RhMhitia), 


Bi0e  groMa  Z«U  von  Aenten  hat  ihn  dagafen  «B^fohka; 
nenne  nnter  diesen:  Hecker  (A. Fr,  Hecker,  AnneimitteUelin, 
Erfurt  1814,  Bd.  L  81),  PereiraClfa/erMimeiiica),  Miische^ 
lieh  (Heilmittellehre).  Heck  er  emfiehlt  ihn  auch  in  derBleicb- 
ancht^' 

„Eb  wäre  nun  an  untersuchen,  wie  der  Zucker  in  den  gi- 
nannten  Krankheiten  wirkt*^ 

Die  Skrofulosis    und   die  Rhachitis   und   über  den 
Nutien  des  Zuckers  und  Knochenmehls  dagegen. 

Wir  Terfahren  hier  wieder,  wie  früher,  indem  wir  Sats  u 
Sali  anreihen,  theils  in  des  Verf.  eigenen  Worten,  theils  aoi- 
Bugfweise,  indem  wir  noch  einmal  die  Bitte  wiederholen  mnssea, 
die  näheren  Aufschlüsse  im  Werke  selber  aufausuchen* 

I)  Das  wichtigste  Mauser-  (Ausfuhr -)produkt  des  menscb- 
liehen  Körpers  ist  offenbar  der  Harn;  dieser  ist  bei  Skrofelsdck- 
tigen  gewohnlich  Mass,  von  geringer  speiifischer  Schwere,  ut  in 
Tielen  Fällen  sauer,  indessen  auch  alkalisch.  Die  Natur  der  freies 
Säure  wird  Terschieden  angegeben ,  von  Einigen  als  Phosphorsänre, 
Ton  Anderen  als  Salssäure,  und  von  noch  Anderen  als  Milchsinre. 
Harnstoff  ist,  wie  Harnsäure ,  Termindert;  dagegen  sind  die  SaU^ 
besonders  die  phosphorsauren ,  vermehrt  und  es  wird  woU  noch 
eine  gani  fremde  Säure  gefunden ,  nämlich  Oxalsäure ,  bisweiles 
sogar  ISenioesäure. 

S)  Die  Haut  ist  bei  Skrofulösen  meist  Mass,  trocken, 
schlaff  und  kühl  und  sondert  wenig  ab;  es  bilden  sich  im  Kapil- 
larsystem  der  Haut  Hauserstockungen ,  die  Oberhaut  Tollbringt 
nicht  ihren  normalen  Abhäutungsprozess ,  die  Hautschuppen  Ter- 
kleben  miteinander,  es  sammelt  sich  darunter  Wasser  u.  s.  w., -* 
kürxer  bilden  sich  Ausschläge,  besonders  auf  dem  Kopfe,  seltener 
anderswo ,  Verjauchungen  u.  dgl. 

3)  „Das  Blut  soll  sehr  schwan  sein,  sich  langsam  rothea, 
also  nur  langsam  Sauerstoff  aufnehmen«  In  den  Lungen  bildet 
sich  auch  ofl  Hauserstockung  aus;  der  Schleim  sammelt  sich  so, 
wird  mit  Mühe  ausgeworfen,  beschränkt  den  Athmungsproseis. 
Dabei  werden  gewisse  Stellen  der  Lungen  dadurch  untauglich  ge- 
macht, dass  sich  kleine  Knotehen  in  denselben  ablagern ,  die  aber, 
sobald  sich  der  Organismus  zur  Wehraktion  aufrafft,  ausgeworfen 
werden.  Dadurch  wird  auch  ihre  Umgebung  in  Mitleidenschaft 
geiogen  und  das  Leben  eilt  seinem  sicheren  Ende  lu/*  (S*  li&) 

4)  Pia  Leber  ift  arbr  trage,    üp   GallenbildiiJig  ilt 


iMBfotinft,  Mk9t  die  Sedes  apartam,  wenig  g^efilrbl,  —  die 
Haut  gelb;  Säareentwlckelong  im  Magen  und  Darmkanale,  lammt 
leren  Folgekrankheiten. 

5)  Nach  C.  H.  Schnitz  geht  die  Blutkügelchen  -  und  Blnt- 
Uasenbildong  bei  Skrofnlösen  nur  höchst  unvollkommen  yor  sich; 
nach  ihm  ist  es  wahrscheinlich,  dass  das  Plasma  der  Skrofulös 
len  arm  an  Faserstoff  ist,  die  ganze  Blutmasse  unreif  bleibt  und 
lieh  daher  weder  zu  gesunden  Blutkügetchen ,  noch  zur  normalen 
Erregung  dasNenren-  und  Muskelsystems  gehörig  eignet;  es  ent- 
wickeln sich  Lymphsordes,  die  hauptsächlich  in  den  Erzeugnissen 
der  unreifen  Verdauung  (unyoUkommener  Ei  weiss  -  und  Fettbildung, 
besonders  Fettarmuth)  bestehen,  wodurch,  anstatt  normaler  Kfigel- 
cben-und  Blasenbildung,  chemische  Zersetzung  entsteht.  Sie  enl- 
vickeln  sich  besonders  ans  der  skrofiüösen  Anlage,  geben  zur 
Kldiiog  der  sogenannten  Skrofelmaterie  Veranlassung,  die  ana 
einem  stickstoffarmen,  nicht  gelatinösen  Eiweisse  besteht, 
welchem  auch  Phosphor  und  Schwefel  mangeln.  Diese  Erzeug* 
abse  erscheinen  als  fremde  Reize  im  Blnte,  wobei  die  Blntrer- 
jfingttng  unToUkommen  ist"  (S.  1S9.) 

Piese  uBTollkommene  Blut? eijüngung  gibt  sich  kund  durch  — 
nm  Theil  OTal  gestaltete^  zum  Theil  gewölbte,  zum  TheO  granu- 
lirte,  zum. Theil  anderweitig  Torkümmerte  Blutkörperchen. 

6)  Es  ist  wohl  möglich,  dass  die  Terringerte  Ausscheidung 
der  bei  Drüsensucht  ausgeworfenen  Krankheitsprodukte,  die  be.- 
leadere  Blutbeschaffenheit,  kurz  das  ganze  Verhalten  eines  in  der 
Bede  stehenden  Krankheit  leidenden  Menschen  daraus  herzuleiten 
wire,  dass,  nachdem  der  Skrofulöse  einer  übermaasigen  Mauser 
uterlag  und  sich  im  Auswerfen  von  Mauserprodukten  erschöpfte, 
endlich  die  Aussckeidungsorgane  sehr  g^eschwächt  und  zu  fort- 
iaveniden  Auascheidungen  für  eine  Zeit  lang  untauglich,  gemacht 

werden  ain4*^^ Wahrscheinlich  wird  dieses  dadurch ,  dass  wir 

bei  Driaenatchtigen  uns  gar  häufig  genöthigt  sehen^  die  Mauser 
befördernde  Mittel,  wie  Salmiak,  salpetersaures  Natrum  u«s.  w; 
si  geben  und  darauf  solche  folgen  zu  lassen,  welche  die  Mauser 
^riangsamen,  wie  Zucker,  Fett  u.a«w.,  woTon  letzteres  dann 
noch  als  Nahrungsmittel  dient.^ 

7)  Die  Tcränderte  Qualität  (stickstoffarme)  und  verringerte 
(hitiititat  der  Mauserprodnkte  skrophulöser  IndlTiduen  hat  auch 
käckat  wahracheinlich  darin  seinen  Grund ,  dass  ihnen  nicht  Stick« 
iMTg^n«!^  IV Verarheilung augeAbif wird,  daaheisst,  daaeihtidll 
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nicht  sücbl^ffhaltlge  Nahrw«,  wie  Heucb  (FwfMoiT,  Wl^M 

Käse),  lugefuhrt  wird. 

,,Ich  nehme,  sagt  der  Verf.  (S.  133),  kotof«  AmtalAi  IWch 
duhiQ  auszusprechen,  diifs  oft  ein  notfcwendi^  llaMUUPODbang 
zwischen  der  Drüsen^ucht  und  dem  Mangel  an  stickstoffreichicc  Nthr 
mng  bestehe  und  dass  ich  die  Drüsensucht  in  vielen  FlUen  ab 
eine  Darbungskrankhei  t  ansehe.^  — 

Dft,  wo  die  Skroi^ln  an  meisten  herrschen,  wird  wenig  Flebsk- 
hMfr,  ▼erhältniasmftssig  wett  mehr  Pflanzenkost  genessen,  welele 
ilirerseits  noch  die  Verdauung  ganz  anders  behelHgt  und  nedifl- 
rirt ,  als  erslere ,  so  das»  selten  dadurch  ein  krSflf ges ,  reifes  Bhit 
nicht  gut  gebildet  werden  kann. 

S)  In  denjenigen  Fallen  daher,  in  welchen  d$e  SkroMesifl 
dureh  unzureicbende  KAmng  bedingt  und  unterbauen  wurde, 
kann  unm§glieb  e4ne  Beihmg  stattfinden,  wenn  nicht  geeignelei 
Bfaterfal  zurYerjfingirag  geboten  wird.  Die  SttroMasis ,  so  eatsliii- 
den,  wird  alten  Heiimitteln  trotzen,  wenn  diese  Bedingung  uMt 
er(Mt  wird.^  (S.  13S.> 

9)  Es  darf  bi^erbei  jedoch  nicht  vergessen  werte»,  dose  nkbl 
immer  durch  solchen  Hangel  an  StiskstoihuMir  Shwtfüloaii  tol- 
stefat,  sondo»  btsweäen  sogar  durch  €enuss  au  grosser  Msugeii 
stiekotoffiger  Nabrungsnittel,  wodurch  diese  sieb  aoraetaon,  die 
Assimilatl^nsorgano  fiborreiaon  «id  erscMaf on  und  ao  eiao  kri^ 
tfgo  Bhttfeijllngung  terivindem. 

10)  Dass  in  letalerem  Falle  das  Tetfahren  öfn  «rfarea  seia 
Msso,  itd  klar. 

11)  Ist  die  Drfisensucht  eine  B[rankboit,  die  AMhirdi  be- 
dingt wird ,  dass  dem  Organismus  das  zur  Yeijfingung  orfarder- 
Ueba  Hatoriat  fehlt,  so  muss  ein  MUtol,  wetehes  die  Aipgtfbfa 
des  Otganlanua  Terringeit  und  diesen  sparen  htKt,-  Ton  deai 
l^rösaten  Nutzan  selb.  Ks  ist  klar,  dass  dfeiaoa  MÜM  um  aoiMi« 
Heber  sein  artaso,  wenn  ea  von  den  awfsaugendon  Croliaaon  lai' 
aufgenommen  wM.  Cfn  aokhes  Mittel  Ist  unboiAriitbar  der 
Zucker. 

„htofossant  Ist  oa,  figt  der  Vorf.  hinzu,  in  lioser  Be»i«« 
k«g  den  Inalinht  au  b^obacbtm,  um  dtratMb  Bm  dio  fciiba»*! 
wichtige  Regeln  zu  entnehmen.  Boobufibtet  «MA  lÜMolli^  m  ^iM 
aus  den  unteren  Volkss^icbtep ,  clas  den  langsamen  Hungertode 
(bei  ToHem  Hagen)  TerfaÜen  und  mit  angeschwollenen  Mesenle- 
rtaldrüsen,  dickem  Bauche,  bescbwerficbem  Aäiem,  «belrkebefi« 
dam  KopüausacUago,   entaftndoten  IriefondMi  liufan  gaaegnat  Mi 

f^  fnügabl  ••  WM  Hiebt,  im  «»  w«»  ••  i»  4i0  Emehiig^kM 


W#yk«k0ii4bii  k^mil»  Mfnig»  iUe  di«  Spei«e«L  «ad,  mit  Aii^ 
JuJune  der  Milch,  alle  die  Getränke  rermeidet,  welche  eine  neue. 
Tfrjüngening  des  beinahe  absterbenden  Körpers  einzuleiten  ver- 
möchten. Dagegen  greift  es  hastig  nach  Zucker  und  zueketlial- 
Hgen  Substanzen.  Und  warum?  Andere  Suhetaiizon  wüide  ea 
akht  Terdauatt  künnan,  dann  aeine  Verdaumga^cgtne  ikaben  aidk 
aksimisaig  aJiatrangen  müsseAi  um  aus  der  Masae  nahrungsarmer 
Kost  dasjenige  auszuziehen,  was  n^ch  ein  Atomtheilchen  Nahrung 
enthalt  Die  Unterleibsorgane  solcher  armen  Geschöpfe  sind  !n 
ebem  Zustande  ron  Erschöpfung,  welche  sich  darin  bekmidel^ 
tea  aalbet  nahrhafte  Sachen  un?ardaiiat  wieder  akgelMB.  Sü 
aneaeü,  wta  man  sieh  im  getteine«  Leben  auidrückt,  erat  lajug-»- 
sam  wieder  «ngefütieri  werdeui  d.  h.  mau  muss  ihQcn  nur  wenig 
bildungsfähiges  Material  mehr,  wie  sie  gewohnt  waren,  und 
gleichzeitig  ein  Mittel,  wie  den  Zucker,  geben,  wodurch  die  neuen 
Bildungen  befestigt  werden.  Anfangs  befinden  sich  dieae  UnglAck« 
liahen  gwn  gut  bei  diaaar  Lebens vetae;  sie  nafanen  aagar  an  Kör- 
pmuibAg  SU,  faUifi  «iker,  waoa  nkbt  nahrhafte  Speiaen  in  stei« 
^nder  Menge,  bei  langsamer  Entziehung  der  zuckerhaltigen 
Stoffe,  gegeben  werden,  wieder  in  den  früheren  Zustand  zurück; 
and  zwar  aus  dem  einfachen  Gründe,  weil  der  Zucker  kehi  ßteff 
ist,  aus  dem  aicAi  die    Kdrperorgane    wiedenmi    Aen    yarjängam 

n)  Ist  die  Skrofulosis,  woran  ein  Ktnd  leidet,  als  Darbunga^ 
bankheil  (ungenügende  Ernährung)  zu  betrachteli,  so  ist  Zucker 
ein  grosses  und  Tortrelfliches  Heilmittel,  das  nur  dann  NaehlheHa 
hit,  wenn  es  in  zu  grosser  Menge,  zu  lange  und  ohne  terntlrf- 
tige  Anordnung  der  Dilt  gegeben  wird. 

13)  Besteht  jedoch  die  Skrofulosis  ursprünglich  in  einer 
euessiven  Mauser  der  Körperorgane,  so  ist  offenbar  der  Zuc&er 
ein  Mittel,  womit  wir  den  Krankheitsprozess  in  seinem  Keime 
ersticken  können  (138). 

14)  Eine  ahnliche  Wirkung,  wie  in  der  Drüsensucht,  hat 
der  Zucker  auch  in  der  Bleichsucht  (Ebendas.) 

15)  Auaaer  gegen  die  Drusenaucht  ist  der  Zucker  auch  ge- 
gen die  Knochenaucht  (Knochenerweichung,  Rhachitia, 
eaglische  Krankheit)  empfohlen  worden ,  ohne  dass  man  sich 
tter  die  Wirkung  Rechenschaft  geben  konnte  (139). 


Heber  die  Rhachitis  hat  der  Verfasser,  so  weit  er  ea 
Vinaecht  hat»  die  genauesten  Untersuchungen  angestellt.  Wir 
Mren  nur  an,  daas  er  die  genannte  Krankheit  zuerst  in   ihrem 
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einfacheten  Auftreten,  nämlich  ab  Schädelerweichang  Ut 
Neugeborenen  wahrgenommen  hat.  Er  hat  eine  Reihe  toi 
Fillen  susammengeetellt,  die  ei  ihm  wahrscheinlich  machten,  hu 
ein  Mangel  an  phosphoreanrem  Kalk  in  der  Mattermilch  Anlut 
an  dieser  Krankheit  gibt;  dann  lisst  er  eine  Reihe  tob  Fillia 
folgen,  die  ihm  diese  Vermntbnng  inr  Gewissheit  erhoben  haben; 
endlich  eine  dritte  Reihe  von  Fällen ,  welche  Terkrfimmongen  der  ' 
Gliedmassen  und  Wirbelsäule  darbieten.  —  Wir  müssen,  vu 
diese  Fälle  betrifft,  gani  besonders  auf  das  Werk  selber 
Terweisen;  es  verlohnt  sich  wahrlich,  sie  daselbst  durchinlesea; 
sie  bieten  in  yielfacher  Hinsicht  ein  hohes  Interesse  dar  und  die- 
nen Tomehmlich  dazu ,  die  Ansichten  des  Verfassers  in  ein  klaret 
Uchl  lu  setsen. 

Wir  unsererseits  können  nur  berichten ,  dass  der  Verfasier  ia 
die  weissgebrannte  gepulverte  Knochenerde,  die  er 
unter  dem  Namen  Caicarica  pkotphorica  in  den  Apotheken  Tor- 
räthig  halten  lässt,  in  Verbindung  mit  Zucker  ab  das  beste  Mit- 
tel gegen  die  Rhachitis  erkannt  hat.  Er  yerordnet  gewöhnlich 
R  Caleariae  phoiphoricae  p.  ^ — /  — JÜ — iJ9 — /•• 

Sacehar.  albi  p.  j. 

Mfp*  Di.  4  mal  täglich  einen  Theelöffel  roll. 
Dabei  nach  Umständen  Ziegenmilch,  Fleuch-  und  Knochen- 
sappen  mit  Eiern  u.8.w.  —  Die  weissgebrannte  Knochenerde  kana 
man  Aermeren  lur  Noth  sich  selber  bereiten  lassen.  —  Die  Kno- 
chenerde gibt  nicht  nur  Material  lur  Verarbeitung  fär  die  Kno- 
ten, sondern  dient  auch  zugleich  ab  Absorbens  gegen  die  Stare 
im  Magen.  Die  Gabe  der  Knochenerde  muss  schon  um  deswil- 
len nicht  klein  genommen  werden,  lumal  da  wohl  viel  dtfon 
mit  dem  Kothe  abgeht 
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IMsstotMittBett   deutscher    Univtrsititeii    ans 
Jahren  1847  — 1849  «her  Eiiiderkraiikheiten. 

(AMÜjte  TOB  Dr.  J  0  li  a«  B 0  oy,  pmkt  Amte,  im  B«flia). 

(Fortietxttng.) 

IV.    Ueler  Nabelbrüche« 

A.AaifliaiiBj    de  hemia  umbUtcaii  nonnuila.     Du9.  iMatig* 
(Aflgiut)  1841.  Berot,  8^.  pp.  8t.     - 

Ss  war  sneiBt  Oken,  welcher  den  mtttelalterlidicii  Begriff 
ittwiX  den  Scrhariemiis  6aet rekele  beseichnet  wvdei,  eMr 
vifeanichaftlichei^  Sichtang  unferwarf  in  der  Preisschrill  über  die 
■atsMang  und  Heilnnf  der  Nabelbrfiche ,  Landshnt  18f 0.  Ifc- 
■fsdich  nach  dem  Brtchsachinhalt  Ahrte  er  rationelle  Einthei- 
Img  der  bieher  unter  dem  Gesinnntnamen  dee  Nabelbmchea  bd* 
stehende  Kategorie  'der  Uaterleflnhemien  ein.  Die  Sdmle  nnler- 
sAeUet  seBden  bekanntlich:  die  Nabelbrüche  im  engeren 
Sinne,  die  Nabelschnnrbrüche  nnd  Ae  Nabelrinf- 
briche.  JSx.' k.  hat  dken  teieeig  benittit,  sich  auch  die 
mhe  gegeben,  vns  sni  der  Bnf*ickefaing  des  Fttus  damthnn, 
dass  die  Nabelhridie  nUht  eine  Konseqnem  des  sogenanaten  Ve#^ 
sekena  der  Schwangeren  sein  ktanen,  nnd  man  es  lediglich  ndl 
einer  Bildatagshemmnng  an  Ihnn  habe.  '  Scfalieselich  beeehif- 
tigt  er  fish' hanplsichlich  mit  der  angeborenen  Omphdokele,  sMi 
gleicKieiliir  bd  deren  Sjmptematologie  in  Ricksicht  der  hier  Ton- 
kemmenden  Hmiriae  tpmiae  anf  Scärpa  beiiehend. 

i 
I 

V.    lieber  den  Krbgrind  oder  Farns» 

6.  ESeblecht,  De  favi  paiMogia.  Dum,  inaug.  (Jaai)  1811. 
Bennae  %^.  pp.  46. 

Diese  Abhandlang  ist  eine  werthyoUere.  Sie  bietet  eine 
▼eDstiadlge  Pathologie  nnd  Therapie  der  nnter  Favne  bekanntet 
Aronlwhen  Hantkrankheit*  Es  ist  ein  Faktum,  dass  rieh  nnr 
Wenige  nm  die  Deranitopefhologie  bekümmert  nnd  sie  angebaal 
haben ,  wahrend  die  gewMmlichen  Hellkünstler  sich  über  die  ge^ 
naneien  Unterschiede  der  einseinen  Variettten  leider  noch  hln^ 
▼egsetiea.    Efl  iet  den  Benc nnnngen  der  HaaÜorankheiten  ergan^ 


gen  9  wie  den  Pflanxenntmen  in  den  einseinen  ProTinsen,  die  S7- 
iBOhjmn  lind  f n  6ImU  mhindeo,  die  litbuiniflft  fifetemhegMi' 
der  der  Dcrmatofftbologie  Bind  taqh  oft  Ton  der  Natsr  akgewi- 
cben,  haben  oft  Vergleiclie  mit  Pflanxen  nnd  Frachten  gewalUan 
herktigweg«».    Sie  Imbcn,  i^ie  Hr.  SchL  bemerkt,   den  Untcr- 
echied  xwischen  der  Krankheit   nnd  der  Pflanxe   nicht  recht  be- 
griffen; wahrend  die  Pflanxenspexies  das  unabänderliche  Natnrge- 
•eU  der  gleichartigen  FeÜ^EUuMing  befelgt,   ist  dieselbe  Haat- 
hrtnkhestsferm  oft  ein  Symptom  der  Torschiedensten  Krankheitin- 
•tinde  nur  in  Torschiedenen  fitadien,  überdies  kfmml  ce  bei  jeder 
Hautkrankheit  auf  die  Reixbarkeit  der  Haut  an  nnd  auf  den  gaor 
ben  <hganitatm8  des  m  te  ühktien^BefslIenML   iAektm  ägriMS, 
Hmn§0  mmUi^^  imfeUgo  haben  sehr  oft  gnna  ih&äbm  Sympteme 
«nf  dUr  Baui.    Nachdem  Hr.  SckL  diesoi  fadri  «e^en  die  ak»- 
Mti  Autoren  Pleak,   WilUn»  Bate»ann,  -▲übet*  itf 
Strute  iuqfttprochen«  liest  isr  4tm  BMvAuBgtn  tun  Plttmba, 
Reil,  B«|rer,  CnienaTo  «id  fiehe4el  flcrecUgkcil  widie- 
fahffvn,  welche  die  Haut  selbst  iMr  mtfir  da  die  «An 
akhligen,  jüdecli  iuck  nbdi  Viiks  tu   wAiimhea  IMg 
last  seinen  Lekrer  tf  aas%  txnflmit  Hr.  ßthh  din  Ebee,  dk 
fhysiohgisdie  PMhekt:ie  4^  Ikeimhioseli  geechaffln  m  Wk* 
(Velmek  einer  (iraklisciHD  BnÜMiluBg  im  naüliitheiHn»  M- 
ÜB  MM).    Steh  «eiem  MrUfen  die  Hiuthrtiifcfcrttt»  vÜcUi* 
in  eeidie.,  lAroiehe  aas  wirklJehsn  ginhliwUrunglBi  dib  Hnniw 
fatM  bntslebenv  luid  in  JMie,  däien  «uwsr  in  .gsiHbtai  Ol«** 
mtigileil  Mrii  Peg— ewittenan  n  Omnde  fibgmi.  Die  oMeSailn 
aerOm  In»  o)  htesaeh  Hnutnfti)  «)  ^anahne  BMMu»  dee 
Organs,    e)  leqiet,  4}  StlMttimg.     «»  laMisrt  ftattm  ab« 
theilt  Nasse  in:  «)  Hautdegenerationen  ohne  iusserlich  objektire 
Merkmale^  h)  BJiskrameei»  r)  ASM^nMM.  -^    Hr.  SchL  ge* 
langt  jetxt  xu  seinem   eigentlichen  Thema,  und  Torbreitet  sich 
Hber  lUe  BopfknustUlge,  wdehe  nnter  dem  Namen   Tinta  (ein 
latinisirter  Arabismus  aus  Alrathim  des  Aricenna)  und  Porrigo 
4m  Oelais  isammt  ubd  tooniers  %exMichnel  is«  weedem  filkgirn. 
ImtoMli  xtt  aU^mtlBMi  Namen,,  i^  gnr  niehte  BnsHnaaee  b*- 
weichtet;,  miricft  tt.  6  e:kl.  iftit  Bechtii  und  aaakdem  er  ttur 
Hin  tehf  ferwiivle  Beaeiduiing  dto  Brntig^  md  mpHosir  4er 
Altenv  wie  dns  Coliflu,   Alesnnltlr  Trallitaiiat  PtnUi 
ftih  A^f  in4  binvc(M«gangen^  nkelk  er  folfenie  CteMTa  «äfft 
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Eaema  '  Piiy  riasis  Impetigo  Fqfm$ 

E,  tmplex  P.  capitis  simpl.  L  figurata 

E,  rubrum  P.  rubra  /•  spar$a 

E.  impetiginoidfi    P.  versicolor 
(mit  den  bekannten  P.  decatvant  {Porrigo). 
Sjnonymeh.} 

tA^  itn  VitHs  UXM  enhritkelt  Hr.  9  elil.  s^Üie  inskhM 
itt  zirett^ii  AlschnRt.  Er  xeigt,  dass  diesen  Eximtlifeäi  wiM 
pifliHa,  Bocft  Imstnlös,  noch  bidlSs,  BochTeflikuKtr,  ncreh  »({namto 
in  leiiier  (feneufa  g^^ännft  irerdvn  kann,  tehua  Begriff  rdnPw 
nnla»  Ml  9et  aü^ettMile  dea  Stift Aems;  ÜStteii  auch  dfe  NeütiVA 
f»  Segrfff  d^r  PaflftM  atis  Pui  Aefinirt,  ao  aef  Focub  eratn^dft 
Mae  pnitfi)9«e  tTattAränt^eft.  Mtaer  M  einie  KMill(«ft  M 
laaAlIg^,  «Hi^  tidC  itf  Ai»  ReOrie  der  Affbktidiibn  der  Haarlmii 
tefo  in  reehneW.  bib  Irikanntitf  fintatehung  dea  Farnd  #lrd  nnti 
IcitiitMen,  wU  %r  ^laHiCMa,  hftrtBch^,  ah^entnd^fea  unFkfBi 
»d  OMaa«  ttniMMI^  ^^ptnCchen  aMi  flu  Hatrbal^  toiflhdibt^ 
Nhan  fetit,  M«  H'  Ax  IkhüH  M,  itttigtif  Jocten  «tri^ifl^  aehnell 
^^raif,  tB^Raai^i/lkU  MtMlili ,  in  Fof^e  deaaA  di^VHHctf^  lifaV 
iNdlar  t^rorAMik  Uhrtf  aAftFatleil,  die  Ute  #il!»r  HrAch^^k,  ^(A-^ 
wtn  %li  Intfi  vMnlc^  trefft  kreftte,  mnfey  wt>iiaiti^  illfnli^il« 
Vw  MfiHMn  'Mira  nnlglR)  fttyekM^  ftat  aA  dM  Rittt  altitvildy 
nnW^  BKn  MMb  nRNffnavi  nive  Hilf  ^uHitenk  RaMe^^  uist  vttCa 
il%e#MMi  tat  Whfft  AI-  ¥i[^ir ,  «hna  Wk  Mff^eri  «atf '  M 
ik^  mke-gHrttigi  ilf  %el^j  Mch  ^iftt  naMrltch  täid  ft<f  eM^ 
fiekAl  Mkns  Mr  ^awMif  e^  Hl  AtMakben,  AnHttr  d^  ihiklf^ 
tnftn.  turnt  M  i€r  'fä&ih  tHmOMhA  it§  tiiift^,  irMM 
ähUtt,  CaT^Ukte^f  Seli^dl^l  P&tÜ^b /Moiä,  til^ 
ifttnnPmr*fyo  tnptw&iajfUitl  ÜeubiUi  äapUi$hlfflka^  AitrVte 
>bed  ktphiogu  igelMMnt  hAeh.  Wir4  d«r  )^a^Hhr  f&Soelk  in  Vo^- 
ggflikfetgE  fiMkhelKiALlIett  tii^aijimengedrlik|;t  ^t  kMMü  iFati, 
M  erlidMn  Wi^  «defr  Fäffi^  ägj^gittui  Ray^l^k,  AilrW^O  a. 
Kiea  aeiri*Mit  Bai^'mäiii^k  und  €a«atl'äTe'ii,  IlMeo  i^ö^ir-* 
Arftf  Alih«frk,  Athtftet  a.  Scahiet  eapUb  l^lrhFa,  JUngworm 
9f  Ike  9Mp  itrVMXtti.  Hichdam  Hr.  8chl.  ifn  ff.  Abaehnftt 
9t  Blagnoa»  t^f^Ma  Mg'eftvndak,  gibt  er  Hnen  t.  AbachtdÜ* 
«tef  Va  üUkMAajpfadlMi  Vnfer diieftu^gett  dea  VM».   WlfKtf  Mrf^ 


des  ftchten  Faviu  t«ii  Dn  NmkrinlB  (Br.  Fr.  J.  B^hrenfs 
ArchfT  r.-SyphfKs  vsd  Htutkrankheileii  1.  Bd.  S.  Helft)   anfikt, 
fo  bitte  er  doch  auch  nicht  Terabsiainen  sollen,  das  weientliche 
diag^nostlsehe  Moment  des  FaYus  anznfübren,  welchei  in  der  se^ 
reibliehen,     schwefelfarbigen,    anfänglich    iahen   Pibmasee   be- 
steht iAdkorion  Schönleinü   Remak)y  das  unter  dem  HikiM- 
kop  als  ein  gegliedertes  Fadengewebe  sich  darstellt ,  welches  spä- 
terhin leilenweise  gegliedert  in  einxelne  oyale  Spormla  serfallen, 
und  selbst  auf  andere  Theile  der  Theile,  ja  sogar  auf  Affeischei- 
bift  Aberimpfen  lässt,  und  daselbst    ferü^ekat*    (Sieht  Remak 
diagnost  n.  pathol.  Unters.,  Berlin  1845. S*.  TafeL  L  Fig.  S.C.) 
Im  siebenten  Kapitel  gibt  Hr.  Schi,  selbstindige,  nach  der 
B#€  querer  sehen  Methode  gewonnene  Analysen  des  Bhtes  Fa> 
lUihiaribr ,  welche  bisher  noch  ni^t  bekannt  waren;  er  schickt 
denseibeo  die  beiden  folgenden  speiiellen  Krankheitsfälle  Terais: 
1)  K.  Sp.,  ein  ISjihriges  gutgenihrtes,  wohlgebautes  LaadaOd- 
chen,  Tochter  eines  gesunden  Vaters,   deren  Mutter  jedoch  tor  % 
Jahren  an  der  Fhlhtsis  xu  Crunde  gegangen,  leigte  skfo^niki 
Narben  am  Halse,  hatte,  so  wie  Ihre  3  Schweatem,  denFafUsaas* 
•chlag.    Sie  eriählt:    Auch  ein  Bruder  habe  an  demselheii  gsBl- 
ton ,  nachdem  man  aber  diesen  Wabenkopfgrind  durch  eise  admrfi 
Salbe  pMtalich    unterdrickt,  sei  derselbe   gestorben.     Sie  leide 
seit  ihrer  Geburt  am  FaTUs.    Die  behaar^n  K^pftheilo  «lad  aüt 
runden  gelboa  in  der  Mitte  Tortieften  Knuten  bedeckt  Bfa  adiuesr* 
aea  Haare ,  die  schon  grosstentheile,  ausgekUoa ,  laeseii  aich  Imcht 
«anieiien,  kurse  normdeHirdien  xelg^nsich  dicht  fiber^ar  Baut 
Uo  Hatnruriel  ist  geschwollen,-  an  der  ObeiCiche  rauh  md  er- 
weicht,  der  Bulbus  nicht  rund,  sondern  komprimirl,  acinriidicb, 
die  Haarwuraelscheide  durchsichtig,  dina,  steigt  liiaauf  bis  sasi 
Uebergange  der  Wunel  in  den  Stamm  des  Haares,  uuwaÜmi  so- 
gar   noch   höher.       Nach    Ablösung   der  Krusten  erUiekl  man 
nichts   als  Tertiefte   Grübchen,   die  sieh   bald  mit   deai   Sekret 
des  Fams  füllen.    Die   Kranke  erhielt   Bäder  mit  Krauiaacber 
Mutterlauge  und  Leberthran;  mit  warmen  Umschlägen  wurden  dis 
Krusten  entfernt    Alle  Abends  ward  der  Kopf  mit  Jadschwefel- 
salbe eingerieben.  Nach  6  Monaten  teigte  sich  Hoffnung  «uf  baldigi 
giasliehe  Genesung.    In  liw  eines  am  4.  Februar  1847  Inatltuirten 
Aderlasses  leigte  sich  infolge  d6r  Andjse  folgende  Varliiltiii«e  in 
IMW  Theilen  Blute  (wir  lassen  hier  die  DestamleteHen  sw  besserta 
Vebeificbt  fort,  erhöhen  jedoch  aadi  Pnutindea  dielitata  Ver); 
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9)  Bin  Itjfllirigef  Mädchen,  ichwädilidi  gebaut,  für  das 
Aller  Uein,  UeieiienGeiichtei,  Terdickter  Oberlippe « in  Folge  skro- 
fidiieff  OCorrlioe  des  rechten  Ohre  liier  schwerhörig,  mit  aufgetrie- 
leiea  mnd  festen  Unterleibe ,  hatte  einen  Vater ,  der  nie  an 
KtfCnMscliligen  gelitten«  Die  a«  Lnngenphthise  Terstorbene  Mat- 
ter war  4ncb  den  FaTns  gana  Inhl  gewesen ;  unter  ihren  6e- 
ichvistera  halle  das  Midcken  auch  einen  fem  FaTUs  behafteten 
illiMi  Bmdery  der/  ebwehl  er  nach  ft  jährigen  Leiden  von  dem- 
selben bsjpaü  weiden  war,  tenech  an  den  KopCitellen,  deren 
Isarwvaeln  dnith  den  Faifus  akht  terfetort  werden  waren,  nnr 
Usine  dinne  Haaee  hatte;  Das  Mädchen  leidet  eeil  4  Jahven  m 
Fafua  in  der  ParieUl-  nnd  8chläimbeii«egend.  Bbenfclb  kleine 
dinne»  gdbe,  nmdUehe  in  der  Mitte  rerUefW  Krwte.  Lange 
leifc  wnrden  jteltecreftefoen ,  wie  OT«  JsMrit,  JFwIn  J^lfam 
fcfftmidie  angewendet,  nach  tMenaten  wurden  ihr  Ijb' Bkil 
dareh  Adniasa  äbgehsien*  In  Ittt  Theilen  Blnl  xeiglen  stell 
snaifiiaeh  aaclwaiehar  i 


Feü«  tnbelansan 
Wi 


Auch  hier  haben  wir  die 


814 

^^.  V  Desimalstellen  des  Ongi- 

g^  f  nais  arithmetisch   abge- 

kürxt 
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Wianacige  n.  salaige  Bilrakte       S 
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ZmmSiUn«  feigkicht  Hr.  SchL  aein  ResulUt  mU  dentmi 
ledi#r  und  Beequerel  angestellten  Aialjsen  des  Bhiles  ge- 
nauen, wekha  bakaHntiich  in  Ittt  Theilen  Bhi  fandet 
Fasle  MMmmen     .       .       •       .       .        Itt 
Wfmm  »       »       *       '       *       7».l  .       ' 
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^isseriif^  und. fällige  Extrakte.  •  V 

8W»        . t 

Der  Vergleich  dei^  BlaUnalygen  an  gesonden  uoi  fnlisbaB- 

ken  Franemimmejm  ergibt  oHbut  daa  Bfimltal ,  d«M  daa  Hat  der 

FaTiukrajiüieii  weniger.  Blutkörpeccheo  und  mehr  Albottin  eatkilt 

ab  da^  geennde  Blut   Auf  ih  wani^ef  TOfhanilaaMi  nMie  dilrfU 

Hr.  Schif  wohl  ana  den  ▼pretehendem  AmAfm^  «Uhl  «ake- 

dlngt  ecUp^Bsen  kennen,  wie  er  ps  kategoriach  getflas  hat 

VL  Ueker  Meningitis  der  Kinder. 

6.  Meklk^Biei^,    De  Menin^Uide.   Pß)fß,   infWf.  (B^n|)  ]iM9. 
Berol.  8*.  ffp.  29. 

Hip.  y.  kfkan^all  iwiit  Üt.  Staitfragt  deor  neyaim  Balha- 
lifit^  ^  <i  TtticUedene  Arte*  lon  B^nentaindBigiife  in  v»- 
B4lVld«iMi  MMlaalt^  gehe,  nlehe  BuMerg-  dw*  VegeÜin 
4iMfl^  BjriMttyMv  auf  die  Ara*n  gdlh^  hat  Ijiteteliam  ^UriM 
9a-  IfahU^anaan  mil  &echt  hei,   in  GefanMia  an  Vnmay, 

i|i4  #flikte  wM  der  AiaipdMMii  nanmnianwarC  Ffir  beüa  Be^ 
piffe  BnaaMftNk»  d.  k  fir  dfa  SiBantainliuignii  Avf  Ifaalerf  kai 
QAHntiitt  4it  i;«Aa|aa£Ml0»tf  nda^tli^  ÜMa  nnaa  ladenM 
Ifii,  W«  dailn  heiatimman,  daaa  as  tMht  |ü  lDltp«iaa  der  Bat^ 
I|^  Kag«  kinti»  din  firanhhätefaiin  naak  dan  iehanieitihi.  ein* 
sntheilen ,  aondem  Tielmehr  gerade  durch  Anaiägton  die  ^aaüpto 
Pathologie  in  Tereinfachei^  nnd  in  eystematieiMn«  M  4eiM  eint 
die  Ansschwitinn^  i^  ^nt|llidcten  hindli^en  Gehirne  an  daiA- 
weg  Ter^chie4en  Topi  ^x^niat  einea  Gehirns  des  EnMehasasa, 
wenn  beide  in  demse^en  Enikfindnngsstadinm  sich  baftqdan}  Dt 
kindliche  Gehlmentiündni^eii  so  leicht  in»  Sopor  neigam  duck 
die  schnellste  Ansschwitiipig,  so  ^eawitfl  Hn.  MU  dan  Bassai  Im 
BffdroeepkaluM  nenlna ,  dbn.  9ch5nlein  .in  den  Nenrophlagasea 
nashnet)  synoHjpaa  nift  Binenniann^s  J5liCer««i9rAdioy»fr«.«^  Beka 
SdctinoaVarnnde  hat^  Br.  IL  ancli  des  in  ne«araa  Zeit  BMtaCsck 
baapnslisMn  ladgnpiinkiias  wekchn  Blsiibanl  alj^nÜMi  aU  enh 
iftnden  Mnne  (nur  die  Fia^mat^t),  Erwihinng  Ihnii  fcinnen.— 
Die  Sjmflematokgie,  bei  welcher  auch  die  Tielfaeh»  Mahrang 


m 

fti  Im  V-  fifilk«  mgßUhft  iitf  du»  4m  m  d^o.  Fio^witQ  4fBr. 
kiAttchnn  IKmini^  g^oj^endA  kUi^  V;tc)^%  (Mdft«iBVUlf M«^. 
oft  iWf  i^ü  KwaiKunel  eiiw  S«tt«lfociii  «Müi^iAt,  geviM  nicMJk 
Büoiiivef.  IM9  ^cbijldeiiiiig  ifit  9ifku]^9iK  Sta^iffR  ilA  «nf,  i^e-, 
kiBBte  Weifie  at^gehandelU  —  Bei  der  9iagn<^B»  fuhrt  WuVf^ 
%fim  iim  WunpüeUr».  d«p  Rfts|rfrat|Of|i(i^eiinl»i>irtfeidcift,  der 
KakevkiKtU  mi  dee.  scbirera«  Zahneni,  9Mik  Üß  Ha^nemeVti 
ckoBf  «Dl  welche  letiUre  tker  hierher  ^icht  pi^et,  du  di^ 
Smitomiureihe  eich  gaia  anders  geateltet  —  9ei  der  recl^ 
f«|  abgebimdelleii  Thefagie»  111  der  beeoa^^rs  4ie  WiehUykelty. 
dir  k^lW.  Vmchlige  (Beim  wiU^  wenqi  mM  ihm  die  kallfj\ 
Debecgii|«i«Bgeii  Ueal,  alle  Anderen  HeilmitUli  ü^ber  enU)ej|»rep). 
aad  die  acbwiecige  Beettümung  dea  Zeüipunktes»  wei^if  man,  :^ 
iMHapi^  Umael|lagen^  hehufe  Befchleunigung  der  Regorplion,. 
tteigfliAi-  Auf«  helrachMt  ist,  iat  anch  üe  Proph^daiUs  nichl  ler- 
ihafiuit  i^i  TAT  dkhen  Kopfbedeckungen,  schwer  ▼erd^uticbim. 
IM^emiMplii»  a<bWmf)|«i^^n- Wif ^<^l»  C^T^r^^it  ScbunieinX 
täßm¥^  fW  ipgefBitatjÄ  nJmHcih  EifitpMt  i».  ffim  :^i 
ZiMÜTf  4f^Mi^  4^  U#  «  Trupfipn  nuti  ^od^er  ii^  Yipm  ff^i^U^ 

♦  -  ■  .  - 

VIL    SorüfMi&wttlii  dicr  |lMag«äArM#«u 

6.  May  er,  Z'«  eephalaematomtUe.  Oitt,  inaug,  J^eroliniX^^uvkry' 
18«.  V.pp.tL 

SUi,4ft^»im»deiMkmi4wT^«ub  ^«l  dfiHJ^de  Ijfk^ndeBi^n 
«riMIm  etWMlMl^re^bAibfM^  Vi««iCf]i^^WpI^  ¥»A  v^^ege^dier 
«hwili^  Jffdf  ««fHiifr  W^4p)ftai9.  w«Ma j#t  M;|um,  du«  >4^: 
Jf^WMfclTlirt  »#  y »nphüwefla  di|9,wi4ift4«d«%eri^te«4)hiiS74r: 
S«dimll.Cili<|iIlge  ei;hwiii4e^  ^sSl^t^inU  betfVM^t^t  nml,  i^p^ 
Amtt  gutfvf t  vendM  b|w^  Pap.  %e4fl  m  der  4rlM^t  ist  iM)ch  di<^. 
«cht^giwiH  4P|chgefi|hr|e  S^iiifiVDSf,  w^lc^IIr.  |l,ii|,fplgei)4^rWeu«i 
htut^  ]Me  Cn4fifw|iei4«i|g  4^  4h#wfti^wi4#  %fn  aAderai^  AlC-. 
MWiNji.  4eB  Hiigahfflüii^  eM»t  sich  tt^tfiiff  |f^an#4e»$ym(*Mnf«i' 
UfeifA  uns  iemVc^bMiB ^Hm^f».  Qr,  1([.  hiftte  nun  mV^ 
^ <»yti4<fww»iii»wi»  41»  blostJKojIi^aachwiiUt  4er  ^e^geb9cenA9^ 
ki«i  anU^^lim  UnsAi^ ,  hoimt  jeAi^  f  ^erai  1«^  d^n  Qiryihmehfti 
vt  et  AiBh  M  96gti«  ««chUeapt  AelinUcb  sifd  Efkeph4li^elA 
ttd  Ki|ih||ljnmnty|A  daiiii,  daaa  bei  beiden  die  aussei^  Bai^bpule 

MiiAlftf«#  mdi  fmiib  BMi)hii«kB9  M  «ad  #  8«s91»rwM^ 


hMtf  dem  Kinde  keinen  Sehnen  irernnadit  Deberdiee  Umk 
•Ich  dtf  pathognonionisclie  Kennxeichen  der  Hiraheniie,  die  Pd« 
Milon,  nicht  immer  dentlich  beobachten,  anch  'soll  die  Blntge* 
•chwnlet  zuweilen  pnlairen;  daae  diese  jedoch  dentUcher  als  die 
erste  Krankheitsform  pnlsire,  bezweifelt  Hr.  M.  mit  Redit  Der 
Himbmch  findet  gewöhnlich  in  den  Näthen  nnd  Fontandlen  statt, 
doch  zeigt  die  pathologische  Anatomie  anch  andere  befaDene 
Stellen  des  Craniums  an.  Der  Hanptiinterschied,  auf  weMiea 
die  praktischen  Aerzte  sehr  viel  zu  geben  pflegen,  ist  auch  niAt 
stichhaltig,  daas  nimlich  bei  Druck  auf  den  Himbmch  sofect 
Zeichen  Ton  Himdepression,  wie  Sopor  n.  s.  f.,  entstehen  miiss- 
ten,  was  beim  Kindmck  auf  die  Kopfblntgeschwnlst  nicht  der  Fall 
wtre«  Es  ist  dagegen  mit  Recht  Ton  Hrn.  M.  angefUirt,  dass 
die  Kompression  der  Enkephalokele  nicht  immer  Konridsionen  her* 
beigefahrt,  aber  anderseits  ein  selnr  gedrficktes  Kephalaematesi 
dftersDepressionssymplome  ganz  bestimmter  Art  Teranlasst  hat;  fer* 
ner  ist  nicht  zn  fibersehen,  dass  die  Himheraie,  fdls  sie  neben- 
bei agdi  Wasser  eath&lt,  ebenfalls  flnktnirt,  wu  doch  beim  Was- 
seiksepf  der  Fall  Ist.  Es  mflssen  also  andere  diagnostische  Merk' 
male  zwischen  beiden  Krankheiten  anfgestellt  werden  nnd  das 
sind  folgende«  Beim  Himbmch  fühlt  man  dentlich  die  KiMches' 
apertnr,  drttekt  man  hingegen  anf  die  Blntteale  etwa^  bedentea- 
der,  so  fUÜt  man  wohl  die  Koi^guitat  der  Schidelknochen,  in- 
dem der  Knochenrand,  den  man*  allerdings  zuerst  ringftrmig  sa 
f&hlen  glaubt,  nicht  durch  einen  Mangel  an  Knochensnbstans, 
sondern  durch  du  Schwellen  der  Weichtheile  tber  dem  hetrrf- 
fenden  Knochen,  herrorgebracht  wird.  Die  Blntbenk  rertsdert 
durch  den  Drack  ihre  Form  nicht,  der  Himbraeh  wird  leicht 
zurfickgedran^t,  wodurch  Sopor,  Konrulsioaen  und  bbredieft  ent- 
stehen; dies  Symptom  ist  nur  dann  auch  demKephalaemalem.  f^ 
meinsam,  wenn  der  seltene  Fall  eintritt,  dus  die  Osteogenesis 
des  Seitenwandbeins  noch  nicht  ToUendet  ist.  Der  BBnArach 
tergrdssert  sich  beim  Husten  und  Sdhreien,  nicht  so  die  Kep^ 
Uutbeule,  ebenso  findet  die  Ab-  und  Zunahme  der  Herait  beim 
Bin-undÄusathmen  aber  bei  der  Blutbeule  nicht  statt.  Ferner  zeigt 
sieh  der  Brach  gleich  bei  der  Geburt,  die  Blutbeule  jedoch  aeigt  sidi 
meistens  erst  später  nach  derselben  und  wichst  allmihlig.  —  Von 
itt  blossen  Kopfge  schwul  st  zeigt  sieh  die  Blutkqi^^Mciiwubt 
darin  yerschieden ,  dass  jene  wihrend  und  gleich  nadi  dar  6e* 
b«rt  erscheint,   eine  dunkelblaivotbe  Ftrbe.und  keine  genau  be* 


täMm$  Critaaiii  bat,  nch  oft  «bw  «b  UMhe  hfeaiu  enimH^ 
lieh  Iraiartfif  «Ahlt  und  B«iit'  nadi  S4  Shmdeii  fchwittdet.  B«^^ 
IMct  rick  ein  Eeplitlaeiutoni  niiter  der  Kopfgeeebwulet;  fo  kommt? 
•liiere  ervt  nack  Versekwindoii  des  Cmpui  sueeedanemm  t^  Tage.—» 
Aenieere  Verktsmigeii  dee  Kindekopfes  bringen  Ekch3rmoeen  nnd 
BailfarleTeriBdenuig  kerror,  die  das  Kepkalaematom  nie  bit;  — * 
Der  ckfoaiache  Wassetiopf  leigt  nie  den  Knochenring  der 
KepAhtgeackindst  — -  Der  Schwamm  derDnra  mater  iet  darin 
nm  Kepkalaemalom  vnterseUeden,  daas  seine  Kompression  stets 
£e  ürckletUeksCen  ffimraftUe  kerrorraft.  —  Die  Hirntnmo-' 
rcB  anderer  Art  sind  fester  Natur,  zeigen  nie  Flnktuation,'  nnd 
klnen  Aber  dem  Knocken  Tersckoben  werden.  Diese  Bemerknng 
4h  Hrn.  M.  kann  Ref.  dnrckaus  nicht  nntersckreiben,  da  nickt 
lUe  demrtigeii  Tomoren  mobil  sind.  —  lieber  die  Therapie  des 
Cipktdaemaiawui  $mbi^oneuroHeumj  des  ü.  sukpericrawieum,  dem 
oft  ein  C  «eiMii^eiMi  glefekseltig  innerkalb   des  Sckideb   ent- 

ipMrt,  gibt  Hr.  M.  ebenfalls  das  Bekannte. 

» 

ym.    Eklampsie  der  Kinder. 

(AapstJ  1817.  8«.  pp.n. 

Tor  vno  Hegt  eine  im  reckt  gnten   lateiniscken  Styl  t^' 
üsnIo  Arbeit,  welcko  das  Oeprige  eines  wokl  dnrckdackten  Tke^ 
aas  trigt    Liefski  Hr.  0.  auck  nickte  ganz  N enes ,  so  ht  dotk' 
tie  Sdiildorang  der  KranUieitssymptome ,  die  Anfi&klnng  der  Ver- 
•diiedenen  Fennen   der  Eklampsie,    die   er  in  die  Idiopatki*' 
scke  nnd   devteropatkiscke  tkeilt,   die  Reike  der  Ursacken< 
4er  Affektion,    gern    besonders    die  Erklämng    der   Symptome,' 
PregMse  «ftd  Knr  so  übersickdkk  nnd  dock   nickt   oberfltckltck 
'aigestiAt,   dass  man  diese  Dissertation  nickt  okne  Befriedignhg^ 
«vs  der  Hand  legt.     Sckade  nur,*  dass  Hr.  0.  keine  spexielTeren ' 
Me  anfUirt,    bei  seiner  Darstellnngsart  wiren  sie  gewiss  lekr^ 
nick  mri  der  weiteren  Hittheilnng   würdig    ausgefallen.     Wir* 
voUea  l^er  nur  die  8ymptomerI[l8mng  wieder  geben,   wie  sie* 
Br.  0.  Ton   S.  SO— 17  gibt     Die    beiden  Hauptsymptome    der* 
Eklampsie   (Frank' s   BpUeptia    acuta)    sind:     Bewusstlosigkeit 
and    Koombionen.      Erstere     hingt    Ton     der    sistirten    6e- 
UmtkMgkM    ab,    welcke    StSrnng    plötxlick    das   Organ    be- 
flHt     Moset  plötsHche    Aufkdren  der  Funktion  ist  wiederuni 


djfe  Eflff»  Aif«i,  dflM  im  kMihk«ft  «Itoiifle  Bbt  ü«  iMm 
MMgt,  #iiff  iteff  inf  Jitlgrtuftlitlww  We|pi  «Uiiiidi,  4mh 
die  hflfttgftoB  Rabufi»  estfernlvr  Oifu».  IMm  M  dtai  te 
bufdfiiiikl,  aA  4#i9Mi  Hil^intig  Um  BmtSbmug$m  gtrtd«  te 
MdbtigfttMi  Pafthiloir^A  aller  Zelt6B  f efckeiteri  iinl»  da  ife  Hel- 
fadie  Hypothaatn  aalrtoIHea,  ahne  aie  giaubUch  m  mtclMa,  via 
nach  oanarlkli  Babiagton  in  Qnfs  Hif^äi  r€pori$  K^  XU, 
41  die  epikpliachea  Aafllle  dnreh  pKtalidi  Tariaiirla  AamImH 
dar  NarvaiiBwIalifile  in  atkUren  andbft,  dwch  vakhcft  Vaigüi 
dia  NaffTanftk&tagteit  pldtslidi  wnUrbrockaB  lad  gahaaMt  wMi. 
Oaht  ma»  daa  rialteheA  dararUgao  ErUiranf  a»  tallec  m  LtiK 
aa  Migan  aia  akk  wenig  atiahkaltig.  O^aU  nidit  aia«al  l^ 
•taki,  «eiche  Tliaila  der  Nerram  die  HolakolaapaHakalii  foniMBai^ 
a*  apriakt  Babingfcon  doch  fan  aiaar  Yarindaaaiif-  Ikaar  Oid* 
iMBg,  ja  Mäh  fmift,  et  dediiairl  aaa  diaa^  VartodaMIg-  vtm 
hknhhafian  Znatand.  Hr.  0.  aalbar  begibt  ajyck  faaM  j^f  ^tr 
leren  Erklimng  der  Bemaaflaaigkait,  Mta.  mte^  eich  dwÜ  k#^ 
gnfigen,  dua  man  wiaae,  sie  trete  ein,  und  zwar  ana  dieeer 
ader  jener  niheraa  (Ji^ei^ke«  Er  gUnbt»  dar  Wfl^heit  dnrdi  & 
Analogie  niher  xu  kommen,  indem  er  för  die  Behauphing,  die 
KUampaie  entstehe  dorch  Ueberrehung  aenaiblar  Herren,  du 
Baiapiel  anfährt,  daaa  das  Abfeuern  der  Kanone  oft  angenbUct- 
lieh  fiir  #ini«a  Zril  d^n  Hannerr,  daa  pUttiilkh  n  gi^  ^ßiüi- 
latd«  UM,  dar  BUtn  dai^  l^bnarv ,  M]m  ««hl  «eiwMf  ¥«Vf«l 
irfAiNiaa.  ikier.  EnntQUan  anthabt*  \ik  4er  Blija  iwfl  #r  JM 
a«f  Angia  «adl  Qhr  viKben^  ae  wirkt  wT  dOP  atnaj^hn  Qi^cii 
jede  nachantsckA  BaiiiMig.  Hr.  0»  fikt  in,  die^  Art  w#ttar  M, 
ttaa  dk  Enaagifa  4«?  Stene«  -  nnd  aaoaiWen  KBff f%%  vakiif  9i^ 
Kante  fawner  in  ^itigkftt  batm  gaaiinda«  OifiPüamw  ato4t  «^ 
d4i#ii  am  aaheiiibAfe  Siatiruf ,  w  ajK^em  1»  tmMg  «iC  die 
AeMegia  der  liAtwvUßwm  Eklaa^tiachar  geht  Hr.  0.  ifeaicUcr 
anf  dia  Reiesbeweg^ingan,  ab  w^lch«  dach  jene  engpathpnt  aiiU» 
eUi«.  -1-,  Am,  Ubneatfoir  iat  die  Tharapie  geMk«^  nb^ftMf  9  «i^ 
aWi  gana  Ka»  aalbat  fetabshend,.  miiidtiteii»  m1|c  naiY  Uiigtftoiu 
(K'a  Sehlnaaeali  t    €iir»  eowaeA  «MtMlOr»  tplWl«  jMiraa94M#ftHa 


IX.    Vtitf   IF«f«kerii^«icli«ftg. 

4)r.  Keller I   de  &MHr0mala€ia.    Bi$4.  inaug.   (Augutt)  It4f* 

BeroL  8«.  pp,  25. 
4)  C.  ■  e  f  s  «  r ,  1I0  na$uru  0$  eau$U  €kiHr&maUeiae.  Mss.  inaug. 

(April)  l§4a  »eroi.  %\  pp.  tt. 
e)  C.  If€tit»  di»  Gu9et0SMUr4^alaeia,  Du§,  tW««^.  (OkUb.)  1648. 

^ero/.  8^.  ;?/'•  26. 

8«  %ft  HeiM  Thena ,  «0  wenig  NeuM ,  Biimr  tekrefM  Tom 
AiierB  ab,  «4«f  Alle  benttiMii  Alf  ttht  bekannttii  QimH«»,  irie» 
Rliiüer'i  Wtrk  v.  «.  f.,  was  tob  Bvfi.  KelUr's  Arbeit  gM^ 
Vfhlia  sMits  damAvIorSIgeiithüiiiUdiM  daiMelat.  Bi«  DiiHMfti«* 
ÜMi  in  Hn.  II»  ts  ift  in  tiMrspaatif eliar  Hiniielil  atwas  wialill« 
g«r,  inian  ar  ikh  sm  Sdihira  übet  daa  ▼«»  A.  t.  Gräfe  dt 
Aekrttritlel  anek  hier  angewendete  Tannin  etwas  genaver  a<UK 
Hm.  Meae  Sitre  iat  bekanntfick  aMtemetieeii ,  adstringireftd  vat 
aitiefllwh,  fl#  iül  die  eliemieebe  SIgensdiafk,  aniMaMielMt 
Sibttasien  an  flllen,  und  das  Praiipilat  iat  ledann  in  Waaeei^ 
aaMick  tteraur  benilit  seine  Wiiteanikeft  als  Prlaevratit  gegen 
KagenerwiMiiing;  ee  iiH  anek  gegen  das  UiHge  BfbMchen  nt* 
Ai  kefMie  •afaeeMeimabeondeniDg  «nd  daraus  eiiMAende  BiHr*' 
rillen  ein  gntee  erii^ttialfidies  MMeL  Man  relelit  dav  Itanfen 
(«la  andi  aelner  BiÜgkeh  wegen  vmt  so  mehr  an  euipisyen  la^ 
da  ^  Acid.  immkmi^  «SHbergr^schen  kesM)  gana  kleinen  Sin* 
ieni  M  4  kfn  5  Cht»  mit  Fenriiehrasser  nnd  tfnaiarf  ata&ttme 
«M  y  nnd  gut  hlerren  t-^SüindHelh  >  TheelMlel.  Bei  Sln^ 
dem,  die  sehen  die  erste  Lebenefabr  Unter  sidi  haben,  kiim 
am  «iglleb  «her  10  Sem  Acid.  tmnieum  terabreieheA.  CtolMr 
dte  Magento «erwnklintig  Brwaehaene  nnd  Ckvise  befallen,  a« 
ffthMl  Ia  Mett  Iblgendest  i^».  iletrfi  rann^ei  !ti^— 9r,  ilf; 
ftnuwsiiij  Ihi^^.  ^wm.  iirnft.  ana  IJff;  dstdndlidi  mdMM. 

Am  Mwlgelen  iel  die  Dtasenation  des  Brn.  Herier  gear- 
beüst,  ata  ifefsei  nna  anaser  den  hieterfeehta  Miten  anch  dkt 
irilatandigna  Bild  der  tRrelK^age  «her  dfese  so  vieUlMg  bearbel^ 
täte  EranUielt,  denn  Bjna^itome  fi^^tsttehen,  deren  Nainr  neeÜ 
akki  enrttt  ist  -*-  Gebeilte  Gastremahkien  sind  wehl  nnr  JA^ 
gen  fahwher  Diagnosen  oder  anttteher  Eitelkeit ;  recht  InstrukÜTee 
UetÜr  Ist  ia  dieaen  Jonmal  Ar  Kinderkrankheiten  Bd.  II.  1M9 
8.il#  in  kaen,  wie  ea  De.  Miller  liefert,  ich  könnte  Mknftehe 
Mkffmf^n  anMirai, 


«)  E  D  •  1 1  m  «  n  n.  JD0  Chorea  Se,  Fiti.  Dutert.  inamg.  (Avpf t) 

1847.  Berol.  8<».  pp.  82. 

^)  J.  Hu  b  ert    De  DUcrimine  ehoreae  St.  FiU  a  moto  eomful» 
nvo  musciilari,  Diss.  t'naug.  {AugtuBi)  1848.  Bonnaej^.  PP'^ 

r)  H  KöriDg.    De  Chorea  Si,  Füi.    Dieeert.  inaug.  (Oktober) 

1848.  Berol,  8<».  pp.  82. 

Dk  Arbeiten  der  HHr«  Detti&ann  und  K dringe  eDthikts 
M  Bieuyich  dae,  was  man  in  jeder  nur  irg^end  anaraidiaadaB  Pa« 
tkologie  indet,  indeasen  hat  dieDettmann'ache  IMaaertatiaBdca 
Vonvg,  eine  Krankengresckichte  genauer  mifegetheUt  au  liabia; 
doch  bt  auch  diese  nicht  au  Ende  geführt,  geaehwdge  dana  fin 
einem  Sektionsbefunde  die  Rede,  nur  geht  das  heaonden  aas 
daraelben  henror,  dass  der  Arst  nicht  eifrig  genug  aich  bei  der* 
artigen  Krankheiten  nach  etwa  unterdrückten  Fnaaachveiaaen  er« 
knndigen  kann,  bei  deren  alsbaldiger  Hanrormfnng  dia  Krankheit 
aich  mindeatens  reningert. 

Die  Hube r fache  Abhandlung  ist  werthroU,  nieht  aUeb, 
weil  aich  Verf.  genauer  und  gewiaaenhaft  anf  sein  Targaatacklea 
Thama  eingelassen  hat,  sondern  auch  eine  intareaaanle  Srsaifcan* 
faachtchte  liefert.     Zuerst  nach   Featstdlung  dea  Bogiiffea  der 
Üonfslaion  in  bekannUr  Weiae  kommt  Hr.  H.  auf  daa  VeihliltfeB 
dea  WiUena  lu  den  Krämpfen,  wolcher  Yerminderl  bt,  wihrand 
^  die  anderen  günstigen  Fihigkoiten  an  Energie  bedeutasid  ga* 
viuien;  andenj.Gemftthseigenschaften  pflegen  auwefien  in  das  6e- 
fontheil.  umiusehlagen.      Hierauf  wird  die  Chorea   akiailrt,  an 
welche  Hr.  H.  die  Schilderung  der  unwiUkfthrllchen  Mnakalboms- 
gungon  anachliesat   Biese  zeigen  sieh  anf  feigende  Weiae*  Ba  geht 
ein  Vorlftuferatadium  der  Krankheit  forher:  ferschledene  Bigeatlons' 
atdmngen,  Appetitloeigkeit,   Erbrechen   mit   VeAtopfung,    Kspf- 
aahmera,  Schwindel,  Geknüthaaufregnng.    Bei  yielen  Kinlerm  wurde 
die  Freundlichkeit   Tormiaat     Die  unwiUkfthrlidien  Bewegungen 
begannen  aUmihiig  an  den  oberen  Bitremititen ,   gingen  in  H» 
Kopfmuakeln  über,  Ton  da  auf  den  Hund,  den  Mala,  endUdi  auf 
die  UnUrextremitäten.    Bald  war  die  linke,  bald  die  redbte  SaÜe 
der  Stil  bedeutenderer  Bewegungen,  bald  war  es  die  llAke  Seite 
dlein,  die  den  Anblick  unwillkührticher  Bewegiwg  dnrWi.    Die 
KMtafctionen  kehren  in   unbeattomten   Zwiaeheniiumea  wieisr, 
He  Unke  Seite  des  Kopfes  und  der  linke  Mwdilftkel  wird^  mt- 
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virtof  der  guiä»  Koft  vach  reekte  gMOfea ,  die  Stirnheiit  gtmlh 
uh;  die  Sdtdter  hebt  sicli  abwediseliid  auf  und  nieder»  der 
Am  beugt  ndh  bald,  bald  streckt  er  sich  leicht,  ahnliche  Bewe* 
vegnngen  OMchen  die  Finger.  Ebenso  die  Unterextremitaten,  die 
in  ibren  Sonndsienen  mit  den  Armen  alterniren.  Hat  der  Kranke 
ttiee  Anfmerksamkeit  auf  die  Arme,  so  blieben  diese  swar  in 
Koke,  wihrend  die  Unterextremititen  konTnlsivisch  erregt  wurden. 
Bio  natfirliche  Bewegung  bt  übrigens  gar  nicht  sehr  behindert 
iwKMike  kann  auf  Befehl  di^  Hand  ausstrecken,  ohne  kenmlairischa 
^•gVBg  mit  derselben  machen  au  missen.  Patient  hat  dabei  gar 
ksinan  Sdmien.  Der  eine  der  Knaben,  deren  Krankheitsfall  spi* 
Icr  etiiUt  wird,  halle  an  zwei  Orten  der  Wirbelsäule  Schmart 
M  Beiihnuig  derselben  mdk  einem  warmen  Schwämme;  der  uh* 
im  Knabe  haHe  Sehmen  am  6.  Rickenwirbel,  der  aber  dunh 
Uruck  flieh  nicht  Termehrte.  Bei  tem  Einen  fand  dch  eine  be* 
dsulenda  lichinfhen.  Bnrch  die  Zuckungen  Tormehrle  sich  dk 
JlmiilhBuninhii  nidiL  In  itn  SehUngwerkiengen  Terrieth  sieh 
theafaBfl  die  Anwesenheit  ?en  KouTulsienen  durch  ein  auaanmnnR* 
idntandea  CMIhl  in  der  Kehle;  selbst  die  Zungeniushungea 
M  ffl  eine  Hemmung,  ja  eine  Veifainderung  des  Spreehensk 
Der  Kranke  wisd  niedergeachkgen,  sucht  die  Einsamkeit,  illelit 
dsn  fimgang  mit  Manschen,  geht  Ten  der  iussersten  Freadt 
HMBllBh  in  die  ISefsle  Traurigkeit  iber.  Dabei  ist  te 
Kanhe  stels  seiner  edbet  bewuest  Bald  hat  er  einen  ruUfen; 
held  einen  durch  Traumbilder  unterbrochenen  Schlaf;  die  ZuiAn»- 
gsn,  welche  wihrend  des  Schhfes  pansirten,  bemiahtigen  aick 
seferi  dea  Bnraehenden»  Der  Hen-  und  Arlerienpuls  ist  nur  hm^ 
fuisiansfiaisn  Zelt  nomal,  der  Kranke  klagt  tber  Angsi^  «nd 
liiiipechan.  Ist  dieeer  Zustand  lang  andauernd,  se  tritt Kadieiie 
ein,  die  ddi  4ureh  die  missgfarbte  Oberhaut  manifestift.  Dnsdk 
dies»  ScUlderang  ist  die  Diagnose  von  Chorea  hinlänglich  isab- 
gealsilt  und  hat  Ifr.  H.  gans  recht,  wenn  er  S.  IS  im  §.  VU  dea 
hrthnm  Canstatt's  bekimpft,  den  dieser  Pathdoge  dadurch 
begangen ,  dass  er  die  Muskelunruhe  unter  Cliorea  ahhandell,  In» 
ds«  dieen  AKiMen  einen  eigenen  Abschnitt  foilangt  bitte.  Die 
FUle  dea  Hrn«  Huber  sind  feigende: 

•)  Wilhelm  Lindenberg  aus  Honerath,  17  Jahre  ah» 
Saini  47  jihiige  Mntlea  ist  ran  aAwicUicham  Körperbau,  lüt  In 
Ihrar  Jugend  fiel  an  WocMMaber,  spiteihin  an  DurahOiien  mit 
■iitweaigemBMftrlnat,  undhitte  stHsediracbwtreSiilUndungea 
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•«r  »3$iM(ffc  Vater  m  avmtdem,  den  «r  4ni  üd  4k  KMw 
fAabt ,  stete  gmmtd  gkwmmtL  We  7  BrQd«r  Aei  Undlikii  wAm 
fefiind)  Min0  ältere  ScKwester  tit*  )ni|f6  au»  SkiH^Matit,  dfe  jttii. 
giire  ml  aiiKopfaffritt<m6n.  Pttkni  mIM,  litaMdk  farfftt^filMnit, 
kM  BAwwnt  Haare,  ge^imde  Zikie,  gdbKdM  kachetliidM  Gi^ 
dcbtefarbe,  Sopf-  uad  BrostlEa^B  wohl  proportleairt  iiUie  Yer- 
kiüiUBiiDgeA  dot  Wirbelsiiile.  Dm  entea  ft  L^btoijiknr  irar  » 
«eUhemmen  g^mid,  obwohl  inireiten  mit  WüiwAia  keiritot  bl 
«.  hiktt  bekam  er  aia  Balbjahr  hfaidwch  die  KritM,  winde  irft 
fidiwefebalbe  feheilt.  Vom  6.  bis  14«  Jahre  heenchte  er,  wdt 
tommea  gett&d.,  die  Schule  |  aber  Hnnterkeit  und  CMiterftete 
fehlte  ihm,  er  uf  iieh  suriick  md  stadi  rm  deil  aniteimi  Kaa- 
hea  difech  »eine  dietere  VetechloBBeidMit  ab,  dteeea  war  Inrcl 
die  kodh  jetrt  bei  Ihni  statt  habeade  MaatadiallDa  eititaBdeii. 
Oifter  war  der  Stahl  rcUrdM.  Von  hier  an  litt  er  •  iehr«  es 
ibpfifreh,  beioaden  in  der  Stimgegend,  und  w  süj^te  stehlen* 
^e*.  Dte  jeteige  Krankheit  beSei  iha  im  Jhngiist  tMT  In  dt» 
ÜBon^  dass  Pattent  üeh  mit  der  land  tmwSlktthflldi  HaA  ieK 
«M  Htsken  teste;  U^ieh  ^lidlimiiefte  ddi  der  Imtasl; 
laekea  «*  und  Geatehtehraskela ,  die  gesanmten  Büiemmttei  luth 
tten  daüHi  flielL  Dnwfllhihdkh  spaag  er  pUtalteh  aaf^  akt 
almMt  still ,  kennte  dnrchm»  nlehft  etetn  Schritt  forwMa  akhchee, 
aa  d*s  dte  Wllenskraft  gana  Teraitthtet  schien;  hatte  Staadca 
lang  atend  er  anbcMr^lidi  auf  einem  Fasse.  Nar  arite  «ttirar 
teihte  aatti  ihh  dnich  Forttreiben  aas  «säet  tteHang  imr^m^ 
Magen«  Zairailin  hirto  er  mittea  in  seiüea  laden  aal,  aad  mü^ 
amtete  «ach  eumr  halben  Stnoik  erst  den  Säte  gana  da,  #e  «r 
ihn  asrhlA  lAgebritfdma  hatte;  dodi  war  er  in  dem  gatnliasieMi 
steht  eteva  hewusdoe  gaweseo,  sonMn  er  wafeste  Alke ,  was  am 
An  her  Wihmnd  desasn  fai^gegangen  war.  He  •esiihtemasksh 
wnideA  vesaegeh ,  der  Bopf  schtef  konteabtet ,  Aliai  ahab  SdhaMm 
ihn  k6n«te  f^httben,  dass  Gettithsenrahüttenaigbn  die  MMh 
iddecbn,  ffettj^rafeara^chael  ^gagaa  dteMba  aenjigmartii 
Sdunttiaen  tes  Ponte  niifc  ftothung  tetbaadea,  waniaa  schneü  bs* 
sMtigt.  DleniSlaktta;il*«sitfii  gibifir^flahert  w  mki  99^  ietesr 
Aufnahme  in  das  Klinikum  ton  Bonte  bense^kte  ama  betenint 
Masbeteeiruagen  am  ManAs^  an  den  ffaekea  -  tM  Arllmtaekeln, 
ndadisr  an  den  Obtenkteeteititen.  Amte  uadBafaie  stad  dir  WH- 
htiir  unterwarfen.  Beim  Spredien  sto4[t  er  jdltdliiBh ,  seine  gas« 
inmfradte  tet  eine  arsdiwerte.    Bsll0a  Ueht  kaaa  er  thae  bf* 


dewIüideB  AvgeiiMlunec»  Akhl;  «iliigeii;,  die  Auge»  UiriDen  ihm 
dakei.  Er  fühlt  auch  Sttrnscliiiieneii,  besonders  beim  Anfally 
andi  der  d.  Mctenlrirbel  sthtoettt  ihh  Iteitan  Bfeftnen  des  Zit- 
fUDdety  durch  Dmck  Termehrt  sich  derSchmen  nicht,  dabei  &e- 
UiMHiig,  tkM  dMl  aicb  hier  etims  KrfttUüftei  diagiMetiiirea 
Üisit*  Pts  AlysohreiUB  etib#l;  ist  Virhindtot;  MÜst  wmik  «r 
schau  daii  fue«,  Mü  Schritt  m  machen^  g#h«fceii  hat,  hüui  «r 
aieht  fmi  4er  SteUn  Die  Kar  beeUad  darin ,  dMS  bm  Fbmm 
tmi$td€il^m  «nwaadla^  li^dliNb  awir  die  KraidÜMtt  aitii  flafaii0s 
llgtt,  «piMr  ibet  ae  bafUg  anatatch,  d«is  Fatienl  nngehaslt 
die  Aaalidl  Tariieaa. 

^>J««cbiS  Radamaoher  ans  Bas»^  M  Jahra  ab, 
gfhihwaifter.  Bat  8»Mt  4leta  gaiiuide  Vater  iat  aeit  einiger  Saft 
wimkrank,  und  hat  dwfdi  ainan  FaU  daa  Gohdr  feiknn.  Db 
eAwIcHfcha  tf Utar  Itfi^t  aüara  m  K%th.  Ha  beidaä  Schwe- 
sfcini  daa  SHakan  find  TalttJmnan  gesniidv  einen  Bmder  Mrldr 
e»  a»  Kili<ifiini>  Dar  hiinbe  jünbe  hatte  die  R&thebt  gUbrti 
Md  IMt  fiel  all  Skrt faMa.  WahNnd  daa  SchnlbaA^cliaa  tnoM 
7b  Ma  19«  Mp^  war  ar  gMnd,  nur  AimraBanfanbaliing  vmi  lüift- 
vsh  hatten  fl*  aftar  toiaigisicht  Seit  2  Manalan  IdUat  a#  aii 
jibigan  Dbkali  dia  CMAtHinahdb  wvdan  mteilen  fahoigtti 
ahna  fidkmaM^  üt  Bab&makrib  Aahaian  Uel»an  kahMn  TbiaÜ; 
sa»aile»  laigtaA  eich  kahTnkMsdie  Shiehnngan  aBer  oder  ateul- 
aer  Bngaff»  ahn«  daaa  dar  Ann  Anthbll  nahm,  tm  ScfaMü  Mi 
Mtmdnri.  AAar  im  Talktindigata  BM  der  heftigatan.  Kwknah 
gia  bH  dbr  Muhe  Untakadiaihk«!  dar,  der  bald  rarwiite^  kdd  Utk 
daa  Mtan  kanHuMri  ww*;  irolUa  der  Kiaiika  diose  Bawvgi»- 
geh  bahrtühe»,  §•  vätfiel  av  in  noch  kaftigara  Bdvagmlgart. 
Bar  7»  JUckemMal  sehmeiita  den  Krankon  bei  der  Bbrihtaag 
■il  «naü  hmtmm  Scbaiaima.  ~  WAs  dia  Bahandlnnf  iai 
Bauer  SlUihMik  hatrifft^  ao  warden  die  KaiktulseaiMs  gleich  fti 
dei  aMaa  14  l^pUi  dnadi  Blanaiwa  so  hedantaid  gmindaü» 
daal  4v  Knaba  daa  Ünka  Bein  gana  in  aeihar  WiUhfihr  hal,  die 
Rapr  aiab  Uehat  sttkan  Mwillkihrlch  bawegan,  «nd  van  ainar 
damrtigan  Bavagwig  a*  Honda  keiaa  Sfnr  in  banarken  iat. 
War  brandMa  vaa  lüaa  hiebt  weitar  darauf  einnlaasan ,  i«  be^ 
valsai^  daae  diaM  beldaä  Fille  heina  Chorea  sind,  iraa  Wtk  B. 
^  It  nach  nasaUndiMh  bareiat 


XI.    Mundfinle. 

F.  Zieeker,  De  Noma  Meu  stomaiomalacia.   Mss,  imaug,  (Juli) 
1848.  Berol.  8«.  pp,  82. 

Diew  gut«  Diiiertation  gibt  ein  ▼olifttBdlgM  BiU  ditter 
fchltnmen  Krankheit,  welche  ▼onugeweiie  Tor  allen  andeien  die 
ffröifle  Neigung  ra  Brand  nnd  dessen  Mrchteriichen  Folgen  leigt, 
-▼or  denen  selbst  Tan  Swieten,  wie  Hr.  Z.  S.  9  anfiUui,  in- 
iiounenschattderte«  Wir  wollen  durch  AufsiUnng  des  Bekanalea, 
welches  Hr.  Z.  recht  ileissig  wieder  gibt,  namentlidi,  •  wu  die 
Geschichte  der  Therapie  der  Stomakake  betaifR,  wo  anck  er  dai 
^eMiiiiii  pyrol  t^omin  und  du  GUiheisett  als  beste  äussere  Mittel 
lobt,  nidit  ennfiden,  sondern  lieber  die  Ton  ihm  im  KlinifcuM  ti 
Halle  gemachten  Beobaditungen  mittheilen* 

a)  L.  D.,  ein  dreijihriger  Knabe,  bekam  im  Mai  1847  eint 
Entifindung  des  rechten  unteren  Lungenlappens«     Der  aiemKd 
wohlgenihrte   Knabe  hatte  sdien  Torher   am  DnichCdl  gelitten, 
trelcher  jetit  annahm.    Nach  Anwendung  tob  Blutegeln,  Salmiak 
mit  Mimosengummi  ward  sur  Opiumtinktar  gesdtfitten,  da  jene 
Hittel  niflht  gefruchtet  hatten.    Nach  S  Tagen  mlndertn  sich  die 
.Diaithoe,  die  Zeichen  der  Lungenentsflndung  sdiwanden,  so  dasi 
jich  die  beste  Hoffnung  auf  Wiedeihoiitellung  neigte.    Aber  eine 
unTorsichtigo  Behandlung  des  Kindes,   indem  man  es  der  ruAea 
Stuimlaft  aussetste,  Torsehlimmerte  den  Zustand  dormasson,  dan 
in  der  Gogend ,  wo  die  Pneumonie  ihren  Sita  gehabt  halte ,  5fr#- 
pilnf .  e&ruteems  su  hdren  war,  nnd  Taga  darauf  sich  pleurMsches 
Sx^Tasat  diagnostiairen  liess,   das  bia  lur  Spina  deo  Sdmltei^ 
hlattes  sich  erstreckte.    Sofort  mnsste  Kslomel  gevelcht  werden, 
doch  kehrte  nach  drei  bis  Tier  Tagen  dte  heftigste  Diafrhoe  sv- 
lick,  welche,  des  Kindes  Kollapsns  bald  horbeiMhite.    Trofti  eiaes 
Inf,  Senegme  adt  Tra  ihebaie.y  daa  Hr.  Z.  Torabreichte,  sdgtea 
jich  kleine  Aphthen  im  Hunde  am  iwoiten  Tag«,  die  sldi  bald 
Torgrosserten.    Zuerst  ward  Rosenhonig  nuljgepinadt,  dam  Sakr 
•iure  dasu  gethan.    Ohne  Erfolg ,   denn  10  Tage  nach  Awabruch 
der  Schwimmchen  zeigte  sich  der  omindae  granaehwintiabo  Hedt 
awischen  dem  linken  Nasenflögel  und  dem  Mundwinkel  tmi  der 
Grösse  eines  Pfennigs;  dabei  fing  das  Kind  an,  Caulig  gnngrinls 
aus  dem  Munde  su  riechen.     Am  nachäten  Tage  erachten  der 
Fleck  intenslT  roth  und  grösser  und  das  Kind  starb  alsbald.    Die 
Sektion  ward  fMrweigert, 


4tt 

b)  Aant  Schütz,  ite  acbiriclilicIiM,  schon  liagiir  an  &har 
ekiüf  leidendes  Kiod,    bekam  im  Febmar   das   Scharlachfi^ber^ 
doch  erschien  wahrscheinlich  das  Exanthem  auf  der  äusseren  Haut 
M  gering,  dasa  die  Hulter  es  gar  nicht  berficfcsichtigte,   sondern 
«li  dann  klinische  Hülfe  nachsuchte,  als  die  Flecke  schon  gana 
rerschwunden  waren,  nur  auf  Wangen  und  Brust  waren  sie  noch 
la  sehen,  daan  war  eine  geringe  Angint  gekommen.    Die  Zunge 
leigte  an  der  Spitze  die  bekannte  Sdharlachröihe,  in  ihrem  bin-- 
tonn  Thtile  war  aie  weisslich*    Das  Kind  hatte  vielen  Durst  und 
Appetit,    aber  letiterra  nicht  nach  Suppe  und  Geaanse,  sondern 
kesenden  nach  Schwarzbrod,  Kartoffeln  u«  s.  f.,  seinen  6ewohn•^ 
beitsqieiaen.     Es  schien  nur  geringes  Fieber  da  zu  sein,   das 
falsfthlen  litt  das  Kind  nicht  (ist  auch  bei  kleinen  Kindern  gan^ 
vanütz;  Ref.),    die  Haut  trocken,   aber  nicht  heiss  anzufühlen. 
Schon  seit  mehreren  Tagen  hatte  sich   eine  bedeutende  Diarrhoe 
hinzugesellt,  diese  wurde  durch  Kali  chloricum  gemindert.    Nach 
ein^ian  Tagen  zeigte  sich  eine  geringe  Desquamation,   die  Füsse- 
wurden  ddematös,  doch  nicht  bis  zum  Knöchel.    Nicht  viel  Vrln, 
Dnterauchung  auf  Eiweiss  onmögUch,  da  er,  iheil weise  mit  dem 
Koth,    groaaentbeila  ins  Bett  floss.     Gar  ksln  Schweiss,   trotz 
aehrnala   täglich   gereichtem  Kamillentjhee.     Obwohl   Tart.  dep. 
gegeben  wurde,  schwand  jdas  Oedem   nicht,    auch  die  Urinver- 
mehfung  hatte  keinen  Einfluss  hierauf,  dabei  vier  Darmausleerungen 
täglich.   .  Allmihltg  fingen  die.  Hände  und  daa  Gesicht,  nament- 
lich die  Augenlider^  an  su  schwellen,  die  Geschwulst  nahm  trotz« 
dea  Tariärm$  haraxaiut  zu.    So  schleppte  sich  die  Krankheit  bia 
Kitte  Hirz,  wo  das  Kind  ein  Infut.  Digii.  igrana  IV)  W  ^^' 
hielt.     Allea  bleibt  beim  Alten,  das  Kind  hat,  im  Bette  liegend, 
auf  Nidits  Aufmerksamkeit,  nur  zu  essen  verlangt  es  oft,  bricht 
aber  häufig  daa  dmi  Gegessene  ans,  dabei  regelmässig  Ui^  und 
Dannaiuleerung.    Die  Haut  trocken,  wie  frfiher.    Am  IStenMärz 
bsmerite   die  Untier  hedeutende  R5lhe,  Hitze  und  Geschwulst 
der  Genitalien  und  an  den  grossen  Schamlippen  schon  schwarze, 
sehr  übel  riechende  Flecke«    Fomentationen  derselbenmit  Kamillen- 
auigusa  zeigten  sich  sehr  unwirksam,  denn  das  Noma  ergriff  auch 
£e  kleinen  Schamlippen  und  zuletzt  die  Scheide,    dabei  täglich 
ichliouneier  Geruch.     Am  .S28ten  starb    das  Kind;    die  tfutter 
gibt  nn,   auch  im  Munde  an  diesem  Tage  aolche  Flecke  gesehen 
zu  heben. 

So  geniin  dieio  ErzählongsQ  »iodi  so  ist  doch  MmiAe«  M> 

XU.  !•«?. 


iPttttscken  «b«lg^  i*  fekl«  im  letzten  faUfr  4i9  AlUf  la*  Kladei. 
In  ^«Meii  FSlhn  itft  die  TtierapSe,  4to  TMkiehl  ff^el  Hkhl 
giBft  f»lii  Verf/  tbhiftgfv  «ifte  diir€hf«#  tt«ii||f«liNtfltf,  «rf  Mkl 
mit  4m  (lierfefpMilk#h«H  Tfiell  d#f  Afl>ett ,  der  iick  §6  U\ttA  tt«r 
4es  w4cf<fiiiii  p^kgmnvm  nHil  4«»  l'Vi'Hiili'  coiufMIt  BMitf^s^ 
«hen  hat,  (hirehaue  mckl  inHf  EMfAn^.  Wa»  seil  dei*  lleMke&{(^ 
bei  diesen  allereehlfmmtin-  A^the»  Msk«,  #ta  e^i^iiM  m^ 
TMn  Kamilleniuf^M  für  INftirftifte  htim  Noift»  det  SAamlij^p^-* 
audem  iat  ¥evf  inneren  SlftpliiiigfBniiliellt,  iHe^  ChlAft  tf.  e.  f.  ;tr 
kf Ine  Rede ,  MMel ,  dicr  JüM  #eM»il  Ae  SAhndilariMklte  ii  lo)- 
cken  PaHeii  «ntuwenden  nMhl^  i^Asekaätn.  Ra  maw  Aer  irie- 
dffhoto  irerden ,  daia  diiflet  Ttf d^l  rii^Heiehf  gar  irtchl  den  ■efnr 
Yerfanivef  ai4K«i  trifft. 

XII    keuehhttiten. 

J.  Fiiebaioa,  De  TuMsi  eonvuisivm.  Muerk  $9ÜHt$yr*  (A«|pM) 
1S48.  ^«ro/Nb  %\  pfu  3t 

Diese  M^effaUeh  eftOialt  «W  Mh  K^ihMiüi/feir  M'  if^itüWlf 
daa  BekaikAtr.  H^.  #.  ^  ehke  re Al  gM«  B^riB^Mdlf  der  tj^- 
dtfmleeft  dbr  rt^iUit%$^  eM^  rien  auf  g^MlaiMk*!  Viiit  AtMKM^» 
Bei  der  TlMtpi^  de»  ^lieidHliteM,  dfo  «MM  derlfo^oiH'  tf«tfr 
Ml  genatfeilett  bvaeMel  ^ofdeH^^  Irille  Ht  deA  Itidi  teif  Af  f^ 
hi*g  des  E^etr<Mi)rAr  apMefterif  «fiMiifH,  tfiM^HRfel,  i»^lcli«ir  tdv 
ftelen  AeMten ,  «neh  Vott  R«l ,  g^geh  dteii^  KrtKHlliftW  mit  CüM 
mgeireMdel  ^ordlem 

tili.    Krnp. 

^)  A.  Hdy  1  e,  NrnntUU  de  mtginm  mtmitmmßetk  Dim*.  mm$g. 
(Attsual)  1817.  8«.  pp.  m 

A)  M.  Heelcacher,   De  artiimm  mmtUfamüml    MHss.  mmi§* 
(Seplember)  1847.  8<*.  pp.  88. 

Dfeae  hM^tt  IhangitillWiirsertattoneii  hAtvL  dat  Genreiniame, 
Aiefl  sie  avefr  giir  Mditff  Bigentliiliancher  enthalten,  nur  gibt  die 
lefalere  mehr  Naiheif  ^m  Auldrit^lt^  ant,  als  eratere,  ira«  gc^i^ 
kein  teriKig  i^  itx  ^tAtttfc  iat ,  dr  Befde  Arbeiten  durcHäit»  kein 
Oveitanatndiviil  Teitalllen.  H^*  tfeckscheYa  reräuthter  hi^o- 
riacher  Abriaa  über  den  Krnp,  in  welchem  er  anch  beaotfAsVi  und 
iMReekl^der  attf  AnffordenmgNtpoleons  1808  ««eg^irbeiteten 


fokrtnteif  tthkiAnUitn  €ber  die  Angma  HtäA^Mäi^a  ton 
Alben  und  Jarine  enrAtü,  Ut  hik^trn  anToUstindig^  und  nn* 
iMUff,  db  er  MtfiMüt,  d AI  gclon  Hanner,  wie  Hiprpoftf  lifei. 
^iUftüi^  tkifU  ^öh  Hilden,  gerade  diese  Krankheit  fe- 
Mift  IrtAen,*  #^(cK^  ^eeh  xHerit  Ton  dem  Cremoneeer  Ghisi 
1748  ^%tmma  WMi.  ob  Verfasser  wohl  die  Qoellen,  die  er 
liMft,  itltbri  iurmmm  liat?    Wir  betwdlfbliv  ei] 


m    kUmicdh  und  mspüätär. 

H&fritdl  des  Enfanü  maladea  in   Pari»    (Prof. 

Aiioräa»!.}* 

U^bflT  Liihwtoiiiif  und  bithotritie  bei  Kindern. 
Wir  haben,  m.  HOK  ,  in  eineii  frfiheran  Vortrage  die  Voriheile 

trfd  MiAAellV  i^  tl1IMä>iAi^  uAt  dteti'dfr  dVr'  LtMotrfiiie'  bei  kin- 

m  iteaMMetf  gf^UMi?/    Hento'  Agen  wir  noch  tikf«f^Ad^  kuree 
ftfdUnMMkll^tf  A^rf  Meftiichba  wegen  hinan. 

Ji>Li«b»M«i»-k«fKilfilero.    B)  Lithotritie  bei  Kiadern. 

Vortnetle. 
1)  SchnelUgkelfitiVÖl^^i^itton. 

SWMMg*. 
S)'  r(ArtihlM^(J     A-ätklehung 
l«lf  SU«!«. 

t 
> 

t)  ttiiM  tüoT^iÜ*,  dasa 
Steine  aurücbbfclAttf. 

« 

S)  Au^flOfrbarieif  cT^f  <)lpera- 
rifhnr  in  |e<^  2felt  der 
Kindheit,  wie  def«  qtfiteren 
ÜRifrs  iMtf  1^1  iHWttf  Arimi 
Ton  Stfinen:  I 


1)  Gar  keine  Operationawnnde« 
3)  Keine  Blutung  hat  man  au 
fQrchten. 

3)  Ee  ist  nicht  die  Nothwen- 
wendigkeit  vorhanden,  den 
Kranken  im  Bette  xu  halten. 

4)  Man  hat  keine  Folgeent- 
tfindung  nach  der  Opera- 
tion Bu  fftrchten. 


m. 


LltiiotoAie. 


1)  SchBenu 


t)  Gefahr  der  Bloiang. 

S)  Gebhr,  den  Maflidimi  ii 
ferlefoen* 


4)  Gefahr,  die  Dneim$  tfaeu' 
iaiam  su  ▼erletien. 

9)  Mftgttchkeit  «bler  Folge- 
enislliidiiiigeii. 

6)  Schwierigkeit  der  Avssie- 
hmig  dei  Steins  in  einigen 
nHen. 

7)  Entitehung  im  Hamüeteln 
im  Damme. 


Lithotrltie.  • 
Nachtheile* 

1)  Wiederiiolte  SiUnng,  lal 
iwar  jede  Silmng  Ton  fiel 
längerer  Daner,  alsdiefär 
den  Steinscimitt. 
3)  Schmen,  wie  beim  Sttia- 
schnitt. 

3)  Sifaningen,  Torgenommen 
oline  alles  Resoltal,  yu 
beim  Steinschnitt  nicht  ge- 
schieht. 

4)  Einiwicken  oder  BinUcih 
men  der  Blase. 

5)  Folgeentsindnng. 


6)  mglichheit    des 
kleiner  Steine  in 
branSse  Portion  üer  Harn- 
röhre. 

7)  Bisweilen  eine  NdtUgnig, 
die  Operation  nadmholen. 

8)  Beforchtong,  dass  in  dea 
Vertiefungen,  dio  in  der 
Blasenwand  ▼oikasden  seia 
können,  Steintrimmer  si- 
rückbleiben. 

9)  Bildung  Ton  Ratein. 

10)  Hangelhafte  Heilung  u- 
geachtet  mehrfach  wiodc^ 
holter  LUhotriUe ,  so  dan 
man  genöthigt  Ist,  spiter 
dennoch  den  Schnitt  si 
machen. 

11)  Unansffihrbarkeit  der  Li- 
ihotritie  bei  sehr  gm- 
sem  oder  eingebalgteai 
Steine. 

12)  Ein  Zerbrechen  des  I«- 
strvmentsr 


Nach  dem  nvii,  wat  hier  lusammeiigeatalll  worden  |  dürfen 
vir  wohl  SV  folgenden  SthlÜiien  gelangen,  xu  denen  uns  auch 
QnMr0  eigene  Erfahrung  berechtigt: 

]>  Beim  Steinleiden  der  Kinder  ist  die  Lithotomie  die  Regel, 
lii  Ltthotritie  die  Ausnahme. 

S)  Die  Lithotritie  passt  nur  in  den  Fällen,  wo  der  Stein 
un  der  Grösse  ist,  dass  er  in  einer  einzigen  Sitsung  zerbröckelt 
werden  kann.  —  Zur  Bestätigung  dieser  beiden  Sätze  dienen 
folgende  Zahlen :  42  Kinder  sind  der  Lithotomie  unterworfen  wor- 
dca,  daron  S4  geheilt,  8  gestorben,  und  zwar  4  in  Folge  der 
Operation  und  4  durch  interkurrente  Krankheiten.  Dagegen  wur- 
den der  Lithotritie  unterworfen  21  Kinder,  nämlich  IS  Knaben, 
. SKädchen;  davon  geheilt  IS,  gestorben  6,  nämlich  2  an  der 
Operation  und  4  an  interkurrenten  Krankheiten;  die  drei  übrigen 
Bussten  später  der  Lithotomie  unterworfen  werden.  Hieraus  er- 
gibt sich,  dass  von  4t  Lithotomirten  4 ,  und  ron  21  Lithotritirten 
t  durch  die  Operation  selber  starben.  Es  wäre  dieses  ansehe!- 
Dend  ein  ganx  gleiches  Verhältniss,  wenigstens  bewiese  es,  dass 
ti$  Uthotritie  als  Operation  nicht  um  ein  Haar  breit  weniger  ge- 
fihilidi  ist,  als  die  Ltthotomie,  dass  sie  aber  im  Gegentheil 
lieser  hei  Weitem  nachsteht,  wenn  man  alle  die  übrigen 
Dastände  mit  hinzurechnet. 

Ueber  die   Ausiiehang  des  Steins  aus   der  Harn« 

röhre  bei  Kindern. 

Bei  Kindern  schieben  sich  die  Steine  nicht  nur  nach  der 
Lithotritie  aus  der  Blase  in  die  Harnröhre  ein,  sondern  sie  kön- 
aea,  nachdem  sie  sich  in  den  Ifieren  gebildet  haben,  nach  und 
nach  in  die  Blue  steigen,  oder,  nachdem  sie  sich  in  der  Blase 
•eiber  gebildet  haben,  von  dieser  aus  selbstständig  in  die  Harn- 
röhre hinein  gedrängt  werden.  Ich  habe  Gelegenheit  gehabt, 
diesen  Vorgang  auf  Terschiedene  Weise  zu  beobachten.  Die  Kin- 
der haken  die  Steine  längere  oder  kürzere  Zeit;  es  ist  selten 
Bögtich,  genau  den  Tag  zu  bestimmen,  wann  die  Steine  hinab- 
gestiegen sind.  Bisweilen  geht  das  Hinabsteigen  sehr  schnell. 
Ich  habe  2  Fälle  gesehen ,  in  denen  in  Folge  Ton  Nierenkoliken 
eine  genaue  Untersuchung  der  Blase  ¥orgenommen  wurde,  aber 
kein  Stein  entdeckt  werden  konnte ;  am  folgenden  Tage  hörten 
die  Koliken  auf,  und  nun  fand  sich  ein  Stein  in  der  Blase.  Eint 
solcher  ron  den  Nieren  hinabgestiegener  St^ip  \^^  in  itt  Blase 


fr  iäpn  auch  pa<\|i  einige;»  Tiigfitt  <i4er  gle/i^  in  ih  ÄW^ftp» 
hinein  gedrängt  werden.  Sokj^e  ^\9^  dfl4  g/e^j^b^Uch  fuMUdh 
glatt  und  j^\  ffi\t  gtp§f ,  ^i^n^  hf^  fc^  f^«4  wpaa  gtiebea, 
der  gekörnt  aossab. 

Wejpn  e;n  Sf^epp  sicl^  ii)  de^  f{i^4irqhre  Mo^  ^^i  /larselbc 
ffatgekeiU  ist,  eder  eben  ^ds^r^Jf  ^^9  /lich  in  diie#ß}be  hjmiw 
pchieben ,  fray  hat  dfnja  der  >l^i|^p|^^grpf  zu  tbun  ?  Ui  4er  fi^t^tfi 
In  der  Harnrobre  und  a<<^ei]^t  e^  i;i  der^f)fbe/D  et,wi|f  |»e^wagli4, 
wenigstens  nicht  festgest^mmt ,  ^  miifs  ifaff  Geffld  it^difn  «fi^ 
abwarten.  Bisweilen  gelangt  ^][  ^Itys^  iq  ^^nigefi  Sft^^  h\ß 
anr  anaseren  BILdndyng  und  fi^m  jst  ef  i^fc^^  aej^fif^r,  pit  /»ifieiyi 
Iiöffel  unter  einer  kjeipen  |ß/.weiterfng  ^,r  Mj^^ffng  ^f|^  §^iB 
aiinuxjetien.  So  habe  ich  in  4<??*  fW4ftoJ  F^iH^il  ir.«cf*lw*j  ^ 
mir  Torgehomn^en  »i;id.  S^;t)t  /J^  %fp  jp  ^er  HfiniMrplNre  M 
|0  ist  es  fafit  imin?r  di^  haijfiifp  Pw^l»  iV8pll»Pö ,  fro  d^yn  ifMi 
iipdet.  Man  ftei|iitet  a)^an|i  jffjp  gf^^jgnn  W4  («r«ft^  flT*- 
^If^«)  und  ift  il^r  Stein  »u  grQfp,  .^  ^|isf  Rmi»  aicih  4^r  ßfi^im' 
nitre  b^dif^i»^.  —  Ift  iex  ^t}jn  fiq^  {^i^  19  ^  MmP^ 
l^fUngt,  fbgr  nt^hf  da^n,  ip  di^^  j|f  pct|f|p(ni»  ff  ^W»  JIW 

l^jpnfii  up^rfM<*p??  w  %  r-agn  4«^  %fn|i  ^y  r>:ipiyf)p;.  ^  i«t 

dieses  nothwendig,  weil  man  sich  ||ff^^^  }f^t  t^^ff|l\f%  ^. 
Kinder  leigen  bisweilen  alle  Erscheinungen  eines  Steins  in  der 
Harnröhre ,  ohne  daaa  aio  ioMiar  «orhMmdeii  i«t ;  Maweflon  sind 
aber  die  Symptome  durchaus  flicht  chartfbteristisch,  sie  gleichen 
fff?hr  dfpen  pn^  ^frx€lfp^  Lti\^tn/mn^  4WR9f^  W  «*  SJP*«  ^ 
?|ef  KamhUf <{  pder  JKprip^a^r^  i|yi  |J(r>W^1l  Älf«^^r  Ä?  «tfWWV 
^if^stf  ich  f  Jm^pl^V^dfch  iiflf^flipi^,   ff]|f   if^  ^  ^^pn  ^fr 

(and ;  in  fi/n^m  «qjlp'W  Fl^l«  P+  l4«^  4*^  Pr^Ätl^Ä  *V  ff«^^ 
dn^ifrcd  ^ti^d,  l^fff  «ffl  >l?jnfr  ;|tffp  4|f  die  P|i(piAlfP  ««•»  W- 
^en^te ,   flhrf P^  ff »ft  b^a  }f ^in  di(  f|i{yDn  a^Off^i^ii  gjjf  Jvjfcht  gf- 

iffcj^t  h^tte.  —    I19  Pf^ug  ftpf  dif  4.^f  }}fhflflg  4fr  PleiHf 

fina  dar  IffriiT9|iTf  |i^n  %\f  (qlg^f^e  j^agel  fiffi^MWinj 

1)  (pt  ^er  j^^lA  l^)f^  i^id  ^^h  l(fl||gYn  NicrfpkrtftW  ^ 
4ie  ^arnblajp  fei^abgei^el^p ,  W  ^uf;^  m^  «IW  ?«^  ^^%  llf^^" 
ten,  ^  er  wfftffr  WP«M«>y*i  («c  If*^  4mv  W»^p  pft  w4  W 
die  Harnröl^e  hUnibg^rijsljen  i^fL  fflf'Mf 
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*«»  «#*  «»fftf  1  #P  ^Vf  W*  nlcfri  Kingiir  Fortan* 

Up  iv  KiiiidiiDg  der  Bai^rölmf.  B«  gibt  itesov^«»  %  jSlieUMi  in 
4er  HiMflurolire ,  wo  er  wh  feaUeUen  (caitfi »  ^e  el^c  Sfelle  iat 
dif  iiaalif  a  PojUoii,  und  iit  er  i|ber  diwe  kioS^er»  eo  kavn 
Mck  die  kabaformlge  Qrube  Umi  au^lten.  lu  letzUreit 
Falle  iß4  UMA  niehl  eäoflieii,  eine  Uejne  E^weitaruAg  in  4#r 
fl«nN#hr«mluidimg  le^imimebBien« 

Sf  |ter  verde  ick  neqh  einiiMd  auf  die  ^handiu^g  der  JUat 
HiuilffbM  be^  Kfnderp  «iirütiUuimmen. 

Billige  ^emer)[ungen    über   die    Karies    der   Wirb.el* 
saule    oder   das   Pottasche   Uebel. 

Plfs^  KouiMeiti  die  wir  ae  Mu^g  In  unseren  S«len  aar 
MEmi  iMffle^  wi«r«  A9si<thl  neck  ie  aiiier  einCe^heii  Xii^ea- 
MMiÄMg  ^ef  eMMr  TukrkeltffeMwn  4fr  Wirbel  Die  ü^ 
Mkicbte  diMtr  KreaMi^it  bMfl  «ebnere  fuelbs  dar,  die  MMf 
Meme»  ikeiiiidf r«  «1  AjMir««b  ««hme^ ;  vir  betrajtlileii  mtt  w^ 
»ig«l  Wwift»  wmdenis  1)  die  SüiSwigeA,  velehe  d«fcb  ik 
herrMgumfei)  werden  1  t)  die  Ikeadken  dereclken;  S)  ibre  Sjrit«' 

ptene  wi  4)  ikjrfl  Pingofi^»  Vjre«pva#e  mmI  Mka«41qmr^ 

4il9f«iig«n  nnd  .etekoini«e4i.e  yeritud^inngee  i» 
Sefflg^  dffe  PoU'ffiiheA  JUebel».  lUoe  der  eraleit  Itr 
MbeimMgeii  iflt  dee  Henoitrf^A  dev  ^Arn&rlfelie  »ecii  Mnien 
eder  dte  iUU«!«  einee  Anekele  ApTängUcb  iat  dteaer  BteOtai 
weaig  heiimkli<b  %  und  djie  IiidJiYWMi«9i  luwse  entlileidek  «lad  geniiii 
JBtiwMM  wevden ,  uip  d^n  RiuA^el  b>iMMtfif n  «H  küf^^-  Veelit 
«aa  1«  dieeei  Zeil  mnaa  Dwn^hMbüM  dnrek  rlipeii  der  kranken 
Wifbel,  ee  findet  man  die  7i>ntnf  d^ee^lbrn  geröthet,  einres  inr 
ilUrt  nnd  nHe  Ckura^m  der  (>aMtw  diwbiHend.  Bieweilcn 
akr  indel  nuui  enck  enveifdite  Stelkn,  offenbar  die  Fet^  nw^ 
kaadenir  Kneckentnkeikelp —  9iei  weitei;  Toprges^irifttenev  Kiwk-» 
keit  gieeleltct  akb  der  Snekrl  nuf  rersckif  dene  Weise ;  bald  Ml* 
d«l  et  eine  mehr  eder  niin4tr  sckarfie  Teimprlngende  Kmile»  bald 
■ebr  einen  KneUen  odei  Bogen«  Man  muea  jedock  diese  Begen«^ 
Um  Ten  derjenigen  Krnwnung  untereckeiden,  weleke  die  Felge 
dft  UuKkitia  iib    KieFnikn  bildet  aieb  m  diese  Ke»  ancb  gar 
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kete  Blicket  aus ;  i§  g^eschieht  dief  es  dann  y  vemt  die  WMel  mr 
Ton   einer  oherflächlichen  Karies   ergriffen   sind  und  sicli  liickl 
ftber   einander   schieben.     Je  mehr  Wirhelkdrper   ergriffen  sinl, 
desto  grosser  ist  hei  fortschreitender  Krankheit  die  Deformität   Ist 
iinr  ein  Wirbelk5rper  ergriffen ,  so  kann  auch  eine  auffallende  De^ 
ferhiitat  eintreten,    aber  sie  ist  offenbar  nicht  se  bedeutend^  als 
wenn   3  oder  3  Wirbelkorper  zerstört   worden.    Es   kommt  avcb 
darauf  an,  wo  die  Karies  ihren  Sitz  hat;  ist  nur  die   oberlich- 
liehe   Schicht  des  Wirbelkörpers    erlnrankt,    so   behalt  die  Hitti 
ihre  Widerstandskraft  und   es  entsteht  weder   ein  Buckel,  noch 
ein  Versinken  in  einander.    Hat  sich  erst  Karies  oder  ErweiAusg 
ausgebildet,    so    findet   man    bei    der  Dnrchschneidnng  derselben 
Eiter  in  ihrem  Gefüge  oder  auch  erweichte  Tuberkeln.    Bisweilen 
wird  der  Torhandene  Eiter  während  des  Lebens  durch  nichts  dar- 
gelhan,   sondern  er^t  nach  dem  Tode  konstatirt;   der  Grund  hit- 

■  

Ton  ist  entweder  die  geringe  Menge  des  Eiters  oder  dia  Ansamnir 
lung  desselben  in  einer  Terborgehen  Gegend.    So  kann   sich  ein 
Abszess  der  Nacbengegend  in  grosser  Breite  hinter  dem  Pharynx 
bilden  und  sich  durch  nichts  zu  erkennen  geben,   als  durch  du 
Hindemiss,    welches   es  dem  Schlucken  entgegensetaU     In  der 
Rückengegend  kann  eine  Eiteransammlung  nach  Tome  sich  bÜden, 
ohne  aussen  sich  kund  zu  thun ,  und  trotz  dessen  einen  so  hriiea 
€^ad  erreichen,   dass   sie   das  Athmen  hindert.    Diese  Abesesss 
können  auch  in  der  Lendengegend  ihren  Sita  haben;*  dann  aber 
verbergen  sie  sich  selten  oder  niemals  und  begeben  sieh  entweder 
rechts  oder  links  Tom  Becken  nach  aussen  hin ;   auch  senkt  AA 
der  Eiter  nach  yerschiedener  Richtung  Tör  den  Wirbeln  Un  und 
bildet  lange   Gange  und  Kongestionsabszesse.     Unabhängig  tod 
diesen  Abszessen,    die   bisweilen   sehr  gross  sind  und   mit  den 
Eiter  auch  Tuberkeltrflmmer  enthalten,  ist  auch  sehr  hedeutMJe 
Erweichung  der  Wirbel  Torhanden;  die  Wirbelkörper  zeigen  oftnir 
noch  sehr  unbedeutende  Ueberreste  oder  sind  gänzlich  veraehwunde a. 
Sobald  die  Krankheit  soweit  gediehen  ist,   pflegt  sie  einen 
Stillstand  zu  machen.    Sie  hat  gleichsam  ausgetobt,   sie  hat  das 
Oirige  Terrichtet  und  nun  beginnt  die  Periode  des  Wiederer- 
satzes,  d.  h.  es  bildet  sich  neue  Knochenmaterie ,   welche  um 
die  Ueberreste   der  Wirbelkörper    sieh   ablagert  und  sie  in  eine 
Masse  zu  rerbinden  strebt.    Mit  der  Bildung  des  unregebBissigen 
Kallas  hat  die  Krankheit   das  Ende  erreicht;   was   zeralört  ist, 
Heibt  zerstört/  die  Biterabsonderung  hört   auf,  die  Fiatelginge 
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keilen  und  die  D^förmiät  wird  permflieiit"  GiewSluilieh  fladet 
ttan  die  Veberreste  der  lerttorteli  Wirbel,  namenäich  ihre'Bo- 
gvifUieile  mil  dem  lunftchst  darüber  and  darunter  liegenden  ge« 
nskhn  Wirbel  durch  wahre  Anchylose  xu  einer  einiigen  Maate 
rerkraden,  irelthe  för  den  Kranken  eine  lebenevierige  Unlie- 
qwiBlichkeii  vird.  Wenn  im  Anfange  die  Mnekeln  und  Sehnen 
m  der  Nike  der  kranken  Parkhle  durch  den  Schmerx  sich  xusam- 
Muieheir  und  wenn  demnach  ihre  Retraktion  wieder  beeei* 
tfjft  werden  kann,  so  sind  sie  in  der  dritten  Periode,  sobald 
£e  Anchylose  geschehen  ist,  dauernd  kontrahirt  und  ihre 
Retraktion  wArde  sich  nur  noch  mittelst  Durchschneidens  besei- 
ti^n  lassen. 

Ursachen.  Es  ist  freilich  wenig  gesagt,  wenn  man  die 
Bkrephulosis  als  pridisponirende  Ursachen  dieser  Krankheit  be« 
fraehtet,  da  wir  das  Wesen  der  Skrophulosis  nicht  kennen.  In* 
dessen  aind  es  doch  Torxugsweise  skrophulSse  Subjekte,  welche 
ui  Wirbelkaries  leiden.  Was  die  T^ranlassenden  Ursachen  be^ 
tiift,  so  hat  man  einen  Stoss,  einen  Fall  auf  die  Wirbelsäule, 
ia  naBckM.Ftilen  henrorgesucht;  allein  man  kann  ihnen  andere 
FiBe  gegenüber  stellen,  wo  dergleichen  nicht  statt  gefunden  hat 

Symptome.  Diese  sind  Terschieden  je  nach  der  Gegend 
dar  Wlrbelaittle,  wo  das  Uebel  seinen  Sita  hat  Seltener  koaimt 
et  in  den  Halswirbeln  ror;  häufiger  in  den  Rücken-  und  Lenden- 
wirbtln  und  wie  es  scheint,  hier  in  fast  gleichem  Verhältnisse. — 
la  Beaug  auf  die  Symptome  müssen  wir  3  Perioden  unterscheiden. 
Me  erste  Periode,  nämlich  die  des  Eintrittes  derKrank- 
beit,  teigt  keine  Erscheinungen ,  die  charakteristisch  genug  sind, 
lai  die  Diagnose  xu  begründen.  Das  Kind  klagt  über  Schmerx 
ia  den  Nlerengegenden ,  über  Beschwerden  bei  Bewegungen ,  über 
Itenmachweifeiidii  Rückenschmerzen  und  Ameisenkriechen  in  den 
Beinen.  Aus  diesen  Erscheinungen  ist  aber  nur  dann  auf  ein  lei- 
den  der  Wirbelk^rper  xu  schliessen,  wenn  eine  Herrorragung 
nadi  kiaten  sidh  zeigt  Diese  Herrorragung  fehlt,  wenn  die  Wir- 
beftdrper,  wie  gesagt,  nur  an  ihrem  Torderenllieile  ergriffen  sind.-— :- 
la  der  iweiten  Periode  wird  die  Herrorragung  deutlicher  und 
•chmenhafter;  alle  Symptome  treten  charakteristischer  und  markirter 
beiTof  and  modiüxiren  sich  zum  Theil  nach  der  Gegend ,  wo  das 
Debel  seinen  Sitz  htft  Sind  die  Halswirbel  ergriffen,  so  kann 
wk  ein  Absxess  nach  Tome  hinter  dem  Pharynx  bilden  und  das 
SfMwckea,  so  wie  das  Sprechen  bindern»  Führt  man  alsdann  deo 


kUvreile»  sogar  Kritonpfe*  Idk  htbe  «iiWfl  F«n  g»^i^M$  W9  4«r 
VMer  nich  Jot^^  mck  dem  Hidse  ;(tt  iv^summf V» ,  4^«  j^ptisffilvf 
fiivr  tick  b^  und  nach  Aer  Saite  km  dringfUi  uild  4aiMk  |o  fUik 
afjbe  si^b  fr#op8.  _  HaI  die  Karies  ftre»  Sita  «i  iif  KilckHr 
9M>eIii ,  80  finm  drr  Abaaas» ,  iodeai  er  tor  dar  WirbeMirfi  «ifk 
blÜd^l,  dia  Img^u  Jkompriiyiren;  dann  vi^d  dia  Mmng  kvii 
oberflächlich,  krampfhaft;  der  Kranke  stirbt  langsam ,  aaphyktMi 
9ller  er  stir{4  plp^alidi  ia  awep  KrainpÜMilllla,  o4pr  vittjr  im 
ISincbeUiaiigfii  4«r  Jiungaiillhiiiiing,  odar  durale  pldl^dii^  j&van 
4fP  Sät^a  in  dj«  9niatb5hle.  —  »eraift  dar  Ab^sa  in  ^ 
ftf^ncUiöUf  bindp ,  ap  bildet  akb  eine  sdmeM  t»dtiid^  ftplm 
Üi^  -^  Hat  dÄa  Karlai  i»  den  Iiendenwirbaln  fhm  IMif  Pü^ 
diaii  afab  luiswailei»  tod^^ia  Srgiieaaliagan  m  die  9a|:lwlKüMa|  bif^ 
patM«  aber  ffiM;!^  ergiaait  akh  de?  Eitar  liiwa  dcf  iPwaiM  JM^et' 

amikab  «ii4i  anaaa«  mi  Ummt  hm  und  4a  ^k  KMff^ttW' 
Hbaaaaa  aw  Yorachaina.  _  Pja  dritte  |?ari^4a  4w  Krank- 
iiMti  Hlhrt  fAtwed^r  nn  pi^er  M  Qa^mw  dwth  dia  ^Am  a^ 
jfAlMil«  KaVnaiddaf arwf  imd  dumaa  karKocffvMidf  AnchfkMe, 

odejr  aie  Oibrt  z^r  ISWMih;  da?  Kranka  alMiibt  Mi  pinam  ZRataiAi 
lan  Kalliauftian. 

Vil)ar  dia  V.avar  wdden  Apagaag  4iaa^  l^rapiUiatf  14 
irdulg  M  aagfp;  aina  gaaigoate  Bahandliifg,  dia  n^i^  fon  Aßr 
{I9f  AB  gaMlirt  wird»  kw^  üß  9a««er  abkflri^  «nd  4|a  «blia 
A«iigai«a,  namanMak  daB  KMritt  t^  PfMik,  van  IwfFkiteia 
ptarVädHagao  «nd  Kolliquationan  Tarhnton.  A^er  biirw^ttNi  niM 
Ml^f^i  die  hasta  Xebandhuig  nicht  ana;  dia  KraaUiait  yaM  ihraa 
G^ßg  M  md  kann  dvrch  niafata  apfeedaltan  iraidaii« 

iHMga  Aemeckunga«  haben  ^r  4ter  die  DfegnoM  W  «m»' 
aha«.  Im  Anfange  Jbaa«adrra  iat  dia  Wirb^^riaa  laialit  «ft  üp 
danen  Kraidükaitan  «n  Tanrachaelp.  A^adapyi  biete*  dia  Kiidia 
^Wia  andaran  Syi|i|itoi)ie  dar,  ati  ißM  nie  mit  NAha  «relitn»  aid^ 
^  hangen  CQrditan  und  bei  gn^wiiaen  jBaarecwiffaii  Sciülpan  aa»- 
fUnden;  dana  kojiiiite  i^an  die  Kruiikhait'ffir  aine  Iiian]^»  haUaad 
haaoiidara  wieM  dia  AasfhiMürdea  amt  aeit  ai«pgfp  Zafa«  haataham 
nBain  giiw»hi»lMi  plagt  bai  dar  latMgafNiniitaB  KaanfchnitFiaba« 


riet  hingegen  fehlt  anfänglich  dae  Fieber  ganx  und  ißg  jMNi^ 
M  mähr  etanff i  ^bei  der  J^vfibagia  ferner  wird  4»r  S^hmn  dnreh 
^B  flratk  geaMgfrt,  M  der  VirbfUwriae  Wiwfrei  iit  4if«AP 
«fhi  der  FaUs  ^d^r  Zweifel  «duimdet,  rflim  naeb  burteji  fw 
Ver^nuiff  dAT  SoorfMeilM  merklich  wird.  —  JU0  Vf^wMt 
du^  der  Wiriielkiriea  fmk  der  Niachitiui  taiua  eoch  einige  SAnl^r 
riglMt^n  daibMen,  aber  bei  letoterer  ist  die  Kifinmung  eine  /pttr 
•ihlige  wd  Mdet  m  aine  achaife  Kante;  die  WirbelUrper  aiffd 
«i»  ir«Hg  Ctgen  a»d  in  eiaandar  geMheben»  «ber  nlcbt  Amk 
Vendnbwi  und  baicMuuieindrangen ,  iMdeni  mehr  durch  ^ißig9H 
fffgtn  fffiMder,  In^Meen  kommen  Fälle  vor,  w.o  vkk  M  dflT 
Vjrbfikirici  niftbt  gUiA  Winkelkrtemnng,  aond»m  #rit  Uigv 
ei^r  TteHeipht  SU  im  Daonr  Bogenftrinmiiing  Tpiftnnden  kA-  JÜMT 
«|ee  d«0  frepmunlMl  der  IrsukeioiuigfiA  db  fiiagnnne  begiifi9dM^ 
Bei  d^  ]lhf chNUHiMii  bni  diß  Brau  yprn«  die  Farm  eine»  SeUlfr 
M«  «dw  «{«vir  flübiiedfuet;  die  Kndchei  «n  den  HiMidvyrifli 
4id  4JM>  AlloUJg  ii^d  getr/oMich  fdegnn  aiab  Mch  ««dfrfKiMi^ 
4fB  ^itaii»  VfrIqrAiimnng  an  x^igen«  Bei  iden  an  Wirbel  r  Kamai 
iMhwkm  it»  diee  «Aitit  immer  der  Fall»  dt  4in»  %mk!Mi  wftt 
kiafir  I9tt  Riiachitie  xnaammen  an  «ein  piagl,  «ber  aneh  aft  fikm 
dieeflb»  T^rtommt  ^  JUevelbn  mrd  die  Bia^Mi»  Jadwik 
mbnierig,  dM«  tirf  naob  im  Kediai  hiA  «Mb  Ktterginge  hU^m 
HtbmfWf»  in  der  Baahengegend  auii  «inettUin ,  dae  B««hff«  Hbiff 
lieh  etittl  wd  der  Kaante  hiukft.  Es  iunn  alednnn  stammt  sfMb 
«a  m^eaeeMMBn,  nh  dia  KrankhejI  im  Sacke«  selbar  iheafi  $ili 
habe,  elira  in  dar Vaabindung  ronl  XrenabaiB  And Daambeiin*  0d«r 
ab  im  wteiateii  Theil  Iat  Virbelamile.  Sin  gananae  tuMSrnffflr 
bebe»  «Mae  Sra^ktiiMmg^  plegt  ja4eab  immer  genüfe^da  AMt 
bmfl  w  g«]Mlu 

Was  die  Komplikationen  der  Wirbelkaries  betrifft,  so  ist  ge- 
wehnlich  Skrofnlosis  damit  verbunden,  häufig,  obwohl  seltener, 
Uachitis^  oft  ^nd  1>iberWeIn  \^  ^  ^ng^n  ^  if^  ^09  J|(^ni«r 
fren  sagleich  rorhanden  iyi4  bilden  ^ine  häufige  Ursache  des  spä- 
teren Todes.  —  Die  Prognose  ist  bei  der  Wirbelkaries  immer 
sehr  wiftoitig.  Be^wr  ataik  sie  sich  freilich  neah,  wann 
üe  Karies  durch  eine  äuaaere  Draache  herbeigeCahrt  worden,  ala 
W9m  m  ff^  %ffH}oiJa  odar  gur  m^  iUili<Mtia  wbo^P^  »t- 
Im  linsten  Fallt  ^blr|bt  aifie  DeC^rmitU,  nüm^cb  ^lifie  v^hsM^n 


ailftder  bedeutende  VisrkrtniMiiiig,  die  en  und  für  eich  edm  eh 
IlBf  Mek  iet. 

Wie  endlich  die  Behandlung  betrifft,  so  mnu  dieee  Tor- 
lagBWeiee  t  Punkte  im  Auge  haben,  nimlich  die  Verbeseenmg 
der  Konstitution  und  die  Anwendung  solcher  Mittel,  um  die  pa- 
biologische  Thatigkeit  in  den  Wirbeln  direkt  anfirohallen.  Dir 
ersten  Indikation  entspricht  die  Darreichung  von  bitteren  Mittda, 
Jodeten  und  Leberthran.  Diese  Mittel  mfissen  jedoch  mit  Umsicht 
angewendet  werden,  wenn  sie  wirklich  nütaen  sollen.  Bei  dilert- 
tischen  oder  anämischen  Subjekten  sind  auch  Bisenmittel  aosv- 
wenden»  —  Zu  den  örtlich  wirkenden  Mitteln  gehdren  besolden 
die  Antiphlogistica ;  sie  passen  aber  nur  bei  der  Wirbelkaries  au 

• 

iusseren  Ursachen,  sobald  diese  eine  wirkliche  Osteitis  henroigc- 
refen  haben.  Die  Mittel,  die  dann  anxuwenden  sind,  iMsteheD,  je 
nach  Umstanden,  in  Schrdpfkdpfen,  Blasenpüaetem,  Moxen,  po- 
tentiellen und  aktuellen  Kauterien;  Einreibungen  grosser  Do- 
sen grauer  Quecksilbersalbe  sind  Ton  Serre  empfoUen  woidmu 
Wir  rechnen  am  meisten  noch  auf  die  Wirkung  der  Fontanel- 
len oder  Tielmehr  der  ableitenden  Mittel.  Wir  bedienen  «u 
der  fliegenden  Blasenpflaster,  wenn  die  Karies  nur  ob^ich- 
iidi  ist,  oder  Tielmehr,  wenn  das  Uebel  erst  beginnt,  d.  b. 
wunn  Sdimenen  und  xugleich  Anschwellung  oder  Herfoi^ 
ragung  der  Dornfortsatae  gewisser  Mittel  vorhanden  iat  KriK- 
tiger  eingreifend  aind  die  Kauterien,  und  xwar  geben  wir 
den  aktuellen  Kauterien  den  Yorsug.  Gewöhnlich  beiBenen  wir 
uns  der  Moxen  oder  wir  setien  ein  Glfiheisen  punktweise  an 
beiden  Seiten  der  Iwanken  Wirbel  auf,  lassen  dann  die  entstande- 
nen Brandwunden  Torheilen  und  wiederholen  dann  die  Operation 
alle  4  Wochen.  —  Ein  anderes  Mal  werden  wir  über  die  gegea 
die  entstandenen  Deformitäten  nöthigen  orthopidieehen  MiHel  uni 
dann  über  daa  Verfahren  gegen  die  Kongestionsabsxease  sprechen. 


King's  College  •  Ho%pitat  in  London  (Vortrag  von 

R  B.  Todd.) 

Ueber  die  Natur   und  Behandlung   der   Scharlach- 

wassersucht 

Es  ist  immer  meine  Gewohnheit  gewesen,  m.HH.,  einen  aoldien 
Gegenstand  Ar  meine  küniscben  Vortrage  su  wlhkn ,  der  durch 


fwk  FiHc,  die  eitveder  noclt  jetat  in  tunerem  Ho0pllile  ToriiMi^ 
den  sind  oder  tot  Knriem  in  demselben  Torhenden  gewesen  «ad- 
mk  in  Ihrer  Brinnerong  leben,  erlanlert  werden  kenn.  Dieser. 
Gevehnheit  snfolge  wilile  ich  hente  die  sogenannte  Scharlach^ 
rissersvchi  su  meinem  Thema  nnd  kntpfe  daran  meine  Be^ 
nerknngen  über  Wassersucht  nberhaupt  Wir  hatten  in  Fdge  der 
herrschenden  Epidemie  viele  Fälle  Ton  Scharlachwassersacht  in. 
IMisndlnng  and  ai^enblicklich  haben  wir  in  anserem  Hospitale 
Mch  t  Sranke  dieser  Art,  nnd  ich  will  nnn  lutdrderst  einig« 
Werte  iber  die  letsten  Falle  sprechen,  am  sie  Ihnen  noch  etwa# 
ftaaner  in's  Gedachlniss  sunickiarofen.  Wir  hatten,  wie  Bio 
tkk  erinnern,  unter  diesen  Kranken  3  Fille  von  Baaebwaaser- 
ficht  mit  Brkranknng  der  Leber;  der  eine  dieser  Kranken  hat 
ent  Tor  B  Tagen  aiemllch  genesen  das  Hospital  Terlasaen;  der  «|i-. 
4sre  ist  noch  in  anserem  Hospital ,  aber  Terlässt  uns  Morgen  odier. 
Dtbemio^en,  da  er  bereits  als  genesen  su  betrachten  ist.  Wir 
kitten  sehr  Tiele  Fälle  Ton  allgemeiner  Hautwasaersucht,  welche  man; 
^Ibriich  Hffdropi  acutus  oder  entstndliche  Wasser*, 
lacht  genannt  hat  und  die  sich  an  die  Scharlaehwassersncht  an^ 
scUiessl,  nnd/Tor  wenigen  Tagen  ist  eine  Frau  au%enommen  wor^ 
te,  die  wieder  an  einer  besonderen  Art  von  Wassersacht  leidet» 
Wk  kännan  demnadi  Vergleiche  anstellen  und  in  anserem  Vor«', 
tiage  onr  auf  die  oarschiedenen  Falle  besiehen« 

Znorst  einige  Bemerkungen  Aber  die  Wassereacht  im 
Allgemeinen.  Sie  wissen,  dass  sie  nur  ein  Symptom  istt  QsA 
iwar  «in  Symptom  einer  Stärung  der  Zirkulation ,  welche  StSrnng; 
UÜk  wirkt,  dass  eine; Fortion  des  Blutsaruins  oder  des  Li§uar 
nnjumif,  sehr  häufig,  wenn  nicht  fielleicht  knmer,  die  letitam 
Kiaalgkeit ,  durch  die  Wände  der  kleinen  Blutgeflsae  entwedei 
ia  eiae  aeväee  HdUe  oder  in  die  Maschen  der  x^nächst  liogundea 
Teilir  sich  ergiesst.  Die  einfachste  Form  von  Wassersucht  iat 
fiejenige,  welche  aus  einer  blos  örtlichen  Hemmung  der  Zirikula- 
tien  entspringt  Schwächliche  Frauen,  die  eine  schlaffe  Teitar 
and  sin  welkea  Muskelfleisch  haben  und  deren  Blut  in  sdnen  wo- 
leatlichen  Prinzipien  mangelhaft,  dunner  und  wässeriger  ist  als 
CS  sein  sollte,  bekommen  schon,  wenn  sie  lange  stehen  oder  ge- 
hen ,  iBgeechwoUene  Beine ;  in  das  subkutane  Gefäge  um  die  Kn^ 
chel  herum,  als  die  abhängige  PartUe,  ergiesst  sich  das  Serum 
dea  MnaMasigon  Bktes  durch  die  Winde  dar  AeikMe.  hindurch, 
«e  Knichel  irerden  toU^  die  Verttofisngen  am  »ie  aasgafWIt  am« 


m 

tf*h  Bltfittilfaf  in  deti  BeM^n ,  Mf sdBe  i^f  ««Mr^ilflkli'  Vt  Im 
Y^rtetf  läii^samer  uirf  W^ei»,  HD«  <«  duBUt  ai^  sichseK^Hif  dfiM- 

Mbigen ;  ftal  If^iftf^  l^e^MfieA  frttt  df^se^  tfüt*  dAnrt*  eM,  irton 
ihfth  if4ikr  Uiägt  fort^esi^tell  ältA^Vt  ^as  Bhif  an  d^iä  iHitenll» 
nai  i&t  Vtliät^  angi^ÜäirfC  wifd.  —  Cfataif  and^N  fAMM  dl  M 
MI  «eitt  Oed«W,  i^i^fch^if  eüMT  etftcfitfdlfeh^  AfakUMl  d«l^  IlAi^ 
Ml  ^1^  sHÜhlUileii  ^evdWIif  b^g^I^itet;  t§  fiihfet  dfeMs  «ti^ai 
Mli«  BilMdMin^  «biMftllfl  in  Efi^fotfAuilg:  toft  9Mfm  tfd«t*  AlgfMf 
i4l#^lH#  dM-cb  äie  WftkMe  der  Bhll^efiate  hiildtiM  fii  dlb  lli* 
tOki^  itt  tmithid  »«g^ftdeA  ftitaf.  Alleii^  Mt^  VAWHclii«»  iM^ 
iMlfAi  ^ia^  CiifeilddÜiilk«!!  lFasftieniir<Sltt  «tid  M  ätts  MftnllM^ 
MfV  de^  Bltft!^a^rfapriii^nd«ll' Bf ifiedi^n jf  firt  b«lMeB<;>  dfirBMI« 
dl^  Haut,  dfe  g'^^Milklleh  mit  dM  *k«Veh  ttfiftifHf  fMüMi 
iüt,  »drufit  ift  #itklfcAtfi'  EAMiVdi^  d«r  EM»  ift)l  dHt  WüMH- 
«K^Mrliti^  atfCa;^!«!^  atfa  itif  kaj^tDkiW  AllfhillA)rf  «flMf  {^Ai 
BlttMriein^«^  ilKdif  def  iUMMdeteh  kHlaii^tf  tfidie.  Chm  dtf  ilfe- 
f«tft6'  V/i^it  Bifdetf  ^A  lA'  ditt  l^llfett,  iTo  iii  g^^#i«fttti  MdeM 
iMffb^lNISIIIi'FIiehdil,^  x^il.  in  den*  üMMtfHMIIff,  d«Mr  iIgMi' 
eine  Ursache  Blut  ftf  fmikM  IlLttsg^  IMgtMiig^  MM ,  IrfUs- 
MgAi  M  dte*  Mt9Bih  MhlMl  $  so  «i  B.  M^M  FlettHHs^,  FeVikir- 
Ana  4AMr  NMOtiftii^  iif  dfe'  BntslIöklV,  ifl  deA  HoriMMifr  «irf  i« 
M  ttWcMbilMMoi*  ilß  OfMlMt  Ü^ll  M  dfttS^r  Atf  i^A  iTaMT- 
üNhl'  eUl  WelCoa'  FeM  M  Ütitettfacl&tlti|f,  ifld^ta  imhit  ^fnMa 
MMf,  vli^^itf  «TMI  dtetfoA  BnMÜdiMjfcfft  dor  sifrdaetf  HM»  MM 
Br^silAgOH'  etal^otoh,  Mid  nicht,  y^rttM'  dMe  ttfi^sü^fffHAMkU 
Mdrtidl ,«  Mid  ipiram  dAd»,  dild'  inf  efneiA  dflrtttdn  MMnf,  UM 
^%de^  M  ei^^  nMhr  (ulaiittsclifen  odeV  aAVA  pn^^MAi  Mhsl{|MI 
hosirfle)!.  Es  haiW  niehr  AefMe  Abrfclif  idri,  di;^«  muMWlMB^ 
hWr  ^r«#f eAnieA  9  ich*  fi^gMgtof  Mti  täft  der'  BeiiMt^lfittfg')  dIN 
iMütSt  kflBTfthi  nabh  dlo  OftAeigifaeH  xtt  i»»fstfOr!^er  Bfftt^sMAg^  fA 
dem  ehiew  titte  foti^  EnumlMig  d«f'  a0f9Mi  AMI ,  nli^  da#  Vn- 
Mbleilien  «c^s^ibOA  M  «iAeAi  iMdeMtf  FallO  fon  «Inef  ¥OHlif«de' 
nen  Beatbaffenheit  doa  Bltafeit  aUiKngi^  iftt ;  i*  btflf^'  dafH',  *i' 
IN  dMh  oiliteA  Falk  dtfT  Bhft  flüssiger  ist  und  deiffliAft  4M« 
g«5Baero  Menge  Wteaer  und  im  VeriiiMiisa  Weniger  PibHM,  Ü* 
kMiA  und  tethe  BlüftlNTerelitm  kift  ib  goir^halkh ,  im'  loMtrMi 


•in  VA$mHM  f0*  RbrtM  MftiiMi  A«A  nMMi  lA  «d«  UftM^ 
Mfift,  disi  ^  geg^  Sktffiilltii|f  det^  ^mnik  llUai€  j«dMiMl 
TUf^eMnaiMie  B«lMAihu}(f  ittif  ^n  EiMrfA  hi$e  NtiM-'BMlM 
dw  t^g^Httifg  eiviw  sellr  Attefci^tfnMf  BintlMtf  Ikit,  «M  «M  b»^ 
MidM  dl«-  ilttMittielMM^  iM«M»lM  den  ÜtiMtiltfg  gflHl.  I^K 
knii  mit  B#iUnnlheH  §«liaitpMll»,  Mut  i<h  M  di^nf  hltUii  JtiteM 
MiMf  Pfaki«  hl  #M  täHen  vom  PlMirfftif,  d^  ttfff  ittr*  B4kiMi'< 
iMI;  kMieV,  eiM  Erfl^Aiftigf  M  dfv  BrttitMid«  hochvl  A«]t«tf  M 
iilliHg<te  hui«!  und  idi  T«fidaAbe  dieaea  Resdfat,  w!^  !di  tdltflf 
Trilh«inMI»€Wn«ii|ftlMe,  nur  dM^Üto^UAde,  dts»  kfa  mich  d6f^ 
|fHM»lvBhieriiM«hilttf^h  «AIhriMii  Imfee,  d!ir  klk  ftüB^rt^  aiMa#<M-' 
M  ^w'ehBfr  #a#.  Idif  be^gtcf  mMk  Mi  dei'  Amrendnng  M^ 
!«•#  äMfkhgh^fiaierMaiA,  #«ldi#  Mifr  Ungsam^r  und:  #dili-^ 
^f  Mh»  irirktid,  iMt  ilitM^er  mi  und  4^  KMiteii  nMKl  M^ 
hnh  «nd  d«i^  Ai  inapmdi  n^hmth.  EM  iilht  rtfeh«  BrlUiM 
mg  feai  «flh  M  AiHi^tfndiM^  T<»fl  Bl6t6iitlf»liM||'«A'  i^P  ihM  BM«' 
MiMfiflitt  <ei»  i^MtHtt  Hhvt^  sekr  btlhihatt  (felttMlit  tthi  iiidihVtMM 
IM  M  VlMirftb  hiAt^  ielr  mAtht  äi^rHimr  At  gtttti  ühMUtOg; 
jftakMMUMtllf  eiÜnAl^  MliciM  ^aleintsfaHitri^  dtttcfr  Mit» 

BiB^M'  AA  «Ui^  MürMHffiMg  d^  Selilartaelkir«#B^r8licK  (HkM^ 
Hie,  #H^  l«r  rttfA-  üMr  ei#rgf«^  MMtfdei^  Ptttobtif,  wal^U  M 
Geidblchte  der  Waasersuchten  g^diören,  mick  auaspMcMll/  ZtH* 
fMm<  Aiiakf^  idk  iHlA  M^ai'  den  tdn  mff  g^tintÜNtf  AiMlkckt 
WKaiMi'Ail^'  nUteft*  eMMi  Tnat It ,  RutMiliMIuflff  dAaeiDB^,  dnHrdn* 
Bfeaa  AMkfele  liMd'  keldmiflklf  ii^  iet  mdliiii  gfcfMvdHhV 
tnd  M  MhMielf  afiltehf  üi^iii^f^  Anaiclit  nifcb  ohne  liaVliHMff  MM' 
die  BrlMirftiitfs  beiMlalfail'  i»«h!en,  ofiftdM  si«  nkMt^  ifHillMv 
MftdM  Hur  atidcM^n,  daat  ^hi  '^h«iF  mehr  Bfal  emptdii^  Htif 
fert,  alf  «r  aetfl^.  Dfeaea  AnMuf^n  Ton  blat  ifr  ein^m  TMH^ 
Int  «Mr  auf  aekr  ?%raehiedene  Weise  bewirkt  und  niAet^al^MV 
virteil.  Vii^b»  M  M^r  noch  dtrrehaiis  imerMf  rt ,  ja*  die  g^eirdhoM 
Bebten  VorglA(rift  Mnd  um  itoth  rititaeRirft  9o  ift  lUMiii  dtfnfK^ 
«u  akM  klff^ ,  irodoreh  undf  auf  irelcke  Weiae  eiit'  Sandkötncheit, 
iu  tmä  Behfplcft  airf  die  Bindehaut  des  Auges  geraUhef,  iänAh^ 
«in  lAhrfle  KOA^'  ertiftfgt.  Ber  BlulaAdrafng  üdch  def  iMtkde- 
kam  #M  ton  TMito  dilrckf  ^le  AnnirtiilM  Antn  MunAett  »gMt 
frMrt,  W^If^hMi  Agrens  ent#«det  ht  ieW  Bhtgrffttfeiif  tfelbtV  odeV 
mnrMl  deVselleil  rflsa^  solL    Iftae  Aimakm^  gibt  abei^  dnrelH 


am  kfine  gw^tnie  Erkliroog»  «•  mnsf  imier  boA  #«•  Knft 
apgenonmen  werden»  welche  pd  in»  Blat  in  4ea  Ea^Uaigefiim 
direkt  einwirkt,  gleichsam  fine  vü  a  frqnU^  wekbe  durch  ikic 
Übra^tiTkraft  den  Blntlanf  in  den  KepUIargefaBeen  dadnrch  in- 
terelntot  und  regnlirty  daee  sie  der  9\$  a  iergo  des  Hertens  gc- 
^ivs^riiiassen  sekundirt.  Eine  Schwächung  dieser  Kraft  kann  ti 
Srscbeinangen  fuhren,  die  mit  denen  grosse  Aehnlichkeit  habee, 
welche  eine  Steigerung  dieser  Kraft  begleiten;  der  Unteisckifl^ 
wird  sehr  oft  durch  ein  geübtes  Auge  erkannt,  oft  aber  anch  asr 
dufch  Versuche  festgestellt  Unter  beiden  Umstanden  naalidi 
kaiin  sich  Anhäufung  Ton  Blut,  Kongestion  oder  HTperiaie  bil- 
den; in  dem  einen  Falle  ist  diese  Kongestion  eine  passi?e,  is 
dem  anderen  eine  aktire;  jedesmal  aber  kanii  Hydi#pa,  d*  h.  S^ 
gieasung  yon  Serum  durch  die  Wände  der  uKerfiillteii  Nutgefisse 
folgen;  dieser  Hydrops  wird  demnach  in  dem  einen  Falle  eia  ek- 
tifer,  in  dem  anderen  ein  passiTer  sein;  in  beiden  FlUw  wiid 
aber  die  Entstehung  des  Hydrops  durch  eine  sehr  fluestge  ete 
iNUserige  Beschaffenheit  des  Bluts  und  durch  einen  Tarmindertea 
Ccehalt  an  rothen  Partikeb  begiinstigt  werden.  Ich  brauche  gsr 
nicht  SU  erwähnen,  dass  Alles,  was  die  Zirkulation  faeaunt,  n 
Bltttanhanfung  in  den  Oefassen  und  su  WassertigiessnBg  Anlan 
gibt;  ich  will  indessen  jetat  dem  eigentlichen  Gegenatanda  meinei 
Vnftrages,  .nämlich  der  sogenannten  ScharUchwasaeranckt 
midi  anwenden« 

Die  Waaeecsncht  nach  Scharlach  besieht  in  einer  Waassr- 
afgieaeui^g,  welche  nicht  nur  das  ganse  subkutane  Gefiga  eia- 
i^immt,  sondern  auch  häufig  die  serösen  Höhlen,  den  Hatabenttl, 
da«  Banchfell  und  die  Pleura  und  oft  auch  die  Himhöhlea  aai 
bisweilen  sogar  das  Gefuge  der  Lungen  selber.  Die  waIcUichfa 
Bedingungen  dieser  Wassersucht  sind:  1)  ein  eigenthüadicher 
Zustand  der  Kntis;  3)  ein  eigenthümlicher  Zustand  der  Nieiea 
u^d  3)  ein  eigenthümlicher  Zustand  des  Blutes.  Es  erscheiat 
ein  Zusammensein  aller  dieser  3  Bedingungen  nothwen^  in  seia, 
um  den  Hydrops  zu  Toller  Entwickelung  an  bringen;  fehlt  eine 
dieser  Bedingungen,  so  ist  der  Hjfdrops  wohl  im  Anauge,  aber 
er  bildet  sich  nicht  aus.  So  kann  der  eigenthüadiche  Zustand 
dea  Bluts  und  auch  der  eigenthumlicfae  Zustand  dar  Niaiun  vorhan- 
den sein  9  allein  die  Kutis  kann  dabei  sich  noraul  Terhalten  und 
es  wird  dann  entweder  gar  kein  Hydrops  eintreten  oder  ein  sehr 
garinger.    Gans  eben  so  ist  eoi  wenn  awar  du  Blat  in4  aMk 


ä»  UMb  tik  4ito  eigeiitlitiiilieh  krinlihafiten  Zustande  sfch  fceflü'- 
in,  A»  ä^  Nitrefi  nornial  wirken,  oder  wenn  die  Nieren  nni 
die  Kilii  «ikninlt  sind ,  aber  das  Blat  sieh  nielit  in  dem  Zaetandt 
Mndet,  daas  es  in  BrgieBBimgen  beaendera  geeignet  ist.  In  letz- 
teres I^ila  kann  fMIich  das  Blnt  kaum  in  einem  gesunden  Zir- 
ilande  aick  befinden,  aber  jedenfalta  würde  dann  nieht  Wai- 
fereiekt  entatehen,  «andern  Tielteiekt  irgend  ein  Kopflei^ 
den  ■•  a.  w« 

Kte  g«taa  IMapiel  einer  gewUhnli^ben  Scharlaehwaaaeravdlt 
kalanSio  in  Themas  Dann,  einem  5  Jahre  alten  Knaben,  wel- 
cher alah  in  nnaerem  Hetpitale  befindet«  Ikt  Angabe  naeh  hiat 
«r  einen  mttden  SAariachanaachlag  gehabt  nnd  knra  nach  Beglnil 
der  Abachnppvng  trat  Ae  waasersüchtige  Anschwelhuig  ein.  Ala 
ir  Ina  Baapital  kam,  war  dieae  Waaaerencht  allgemein,  aogar 
dm  BmickfeU  war  da?on  «rgilffen.  Die  Kntia  war  überall,  ha^ 
•endem  «her  iber  dem  Penia,  dem  Hedenaack,  den  GHedmas*- 
ian  Mtd  dam  Anditae  gadimaen  und  hatte  daa  weisae ,  halbdnrch«- 
•kkflfa,  .wichaame  Anaehen,  welches  charakleristiach  Ist.  Ich 
rnnmlhata  ingleieh  avch  einw  Ilebarschnas  Ton  Flüssigkeit  unter 
der  Aiuhmaidaa ,  oder  fiidmahr  dne  geringe  Ergieasung  in  die 
■inhNdan;'iann  wihvend  der  ersten  9  bia  3  Tage  nach  seiner 
infnahmt  wv  ar  aMta  Mnbrfitend  mti  achfarfsficfatig;  affenbaf 
bat  amh  dar  «nmiae  2«atiiid  daa  Bhtea  in  diesem  lethargtscheii 
Wesen  baifatnigeo*  Der  Urin  war  sparaam,  rlnchei^g  braun  und 
wigfta  «ima  gtHum  Atttbeil  im  AHumeft  bei  der  Prüfling. 

Waifa»  wir  nm»  eisen  fHkkllaUn ,  anf welche  Welaa  in  dic^ni 
Ma  dk  fon  mir  genannten^  9  Btdlngtngen  des  Bntatehena  der 
SchailadiwaaaarBiicht  inaammeniHrkten»  1)  Die  Haut:  Sie  war 
Imkan,  ranh  nad  hMlIA,  «ia  wenn  aie  in  eteem  gereftlen  E«^ 
■Inda  alah  beibida;  jedoch  loaserte  sich  iKese  Rehnng  durchaus 
iMit  tan  geaiganden  Orade ,  dann  wire  sie  lebhafter  gewesen, 
M  wMe  aia  den  Scharlachataf  durch  ihre  Thitigkeit  Tid  krif* 
Uftr  abgaatiMaan  haben;  eine  Art  Wachselrerhiltniss  fot  iiier 
kaam  m  leugnen;  matf  weiaa  wähl,  dasa  gerade  In  dermiMesteitf 
Pcm  fun  Schailach,  wo  wenig  oder  gar  kein  Hautausbruch  staH 
gvhalt  hat ,  Hydrops  sich  ausbildet,  während  bei  aehr  kriftiger 
Haatftitlgkoit  mit  aohr  badontendar  Abachuppung  Wassersucht 
nilMi  oder  Bio  iMi  einitelll.  —  S)  Dia  Nieren:  Sie  befan^ 
den  sldi  In  einom  Znatande,  Shidkh  dem  der  Hant;  so  wie  die 
■«i  einen  AlMhnppnnfaproiafi  4frchnin«bt|  so  micht  An  nn^ 

Xa  1840.  ^ 


it«  Ki«re  tefdi.    IJvteniiclM»  wir  ik  NiMtn  ib  team  HB« 
|^a«9  «0  finden  w»,  vie  CL  Johnson  nadifovioioii  hil»  ü^ 
folken  mit  Epttholinm  gelülU  und  d«8  ganse  Organ  fMfrtiaiii 
mid  in  einem  Zuetande  iKon  Hyi^erämle ,   «o   weit  die  AaftUiit 
iler  barnffilireiidan  Rohrclien  (ivHU  «riM/M)  ea  nlog^  «Miht 
Sidivt  nar  ist  in  Folge  des  dureli  den  gereisten  Zwtand  bevirk- 
l»n  gdlsseren  Blntandraiigs  ef^f  grosse  Jf^ngp  Blnt  an  der  SimIi 
sondern  es   ist  auch  in  derselben   nnregelmassig   Tevthsüt   Ob 
wiabtigate  anatomische  Verfindprnng  «khsr,  waUia  aioe  «ogiliaimU 
.Sebarlaclniieve  dirfbiatet»  kvfiA  in  der  Abstpesnog  nnd  Sa^vidke- 
|B«g  einer  fiberr^ichei  Wf>nga  von  ^fitheWnm  in  dea  gMaBatM 
karnfMkifeaeiden  Biöbrchen.     Diese  fMmfimg  toh  %ttlieU«il  w- 
Migt  eine  ^mgewlhnllche  Spannung  in  4en  Kdjbicbea»  nttl  dk 
jdeijsen  Gefiese,  welche  auf  den  Winden  dieaer  Bi»hrcheft  redst- 
Un  und  gleichsam  die  PCorlader  der  Niere  hUdeo ,  werdln  «isiB- 
mangadring^    $s  wird  sodann  das  VtiHL  in  die  If  alpfgha'fcba 
Kdrperchen  aurfickgeirieben ,  die  Niaranidiknlatiim  irloakt  dadsnk 
eine  Störung,  die  Halpighr»chen  {Uiyml^^i»  vaalasi  atsUliMl 
?oU  von  Bhit,  aber  dia   Nisreiipfeitedar  mit  ihraia  JMU^  aM 
blutleer*    Es  wird  demnach  «der  Brfo  lufar  adhr  spmrtam .  ahgessa- 
dort  und  enthalt  Seiaim  «dar  Blnt  fei  «geaaiaa  Mtm^t »  lüd  iM 
wroUsUiidige  Anaaelieidiupg  daa  -WiaMra  M  wieder  aichesMsh  Ih- 
f«rseita  eime  veileins  Dreacba  idea  lAahiBfiig  inm  KfilhiliiSMrbap 
pap  in  den  hamfuhrendan  Robraheu^  fr«a  dia  fflsrighiit  itf, 
um  aie  wie  genrohnlleh  aoeanapthlMi.    Vaiirs»dili«a»«fea  aaWa 
hfanka  Nie»  genau ,  «o  fipdf t  •  mia  He  aa  der  Kara  UsifthrsB' 
lleu  6e(aaae  arweitett  und  97ir  an  Volgia  dar  .fornehrtan  filaliuAsi- 
nung  an  dem  Oigane,  die  aiaflUmanda  llnlpif  bi'adka  Vtae 
Met  man  in  Folge  dea  BänderaiMea»  w«Mma  duBhlt  hei  aainHi 
Durchgänge  durch  das  Portalgefteehl  in^  und  wefehaa  laWan 
darum  auch  gans  leer  ist,  aehr  fargriiaart    BaaMnlf  ighreshe 
Oeflecbte  awisehen  der  hinffthf^endan  iUrtaria  und  dar  «aaüdMenta 
Vene  des  Malpighi'sdiieA  Korpora  findal  «Mn  aakr  vaagrSsesit 
und  %  oder  3  der  kleinen  GeQaaa,  waleba  diaaaa  Geiafchk  biUm, 
ludet  man  bisweflen  geborsten ,  so  daaa  dns  Blut  finei  In  das  hsra- 
Itthrende  ftlhrchen  ais^Mtkr    Bs  hawiikt  aber  auah  die  Kengasiiti 
der  Malpighi'ach^n  Kdkrper,  wann  sie  eine  gawiaaa  Hihe  er- 
reicht hat»  eine  Ergiessuag  F^n  Ligu^t  a^t^uMe  in  dia  Taban; 
in  noch  grdsseiseai  Grade  bewirkt  aie  eine Bi^r  dar  Hai pighr- 
«eban  Oqfaaaa  und  d«n  Anatritt  des  Blutea  in  aainar  Tauen  B^ 


«hiffrakdi^  im  müMt  FaUe  isl  im  OMn  Um  Mminliidtif  ,  im 
khWnft'EiJle  feken  mkl  (km^EiweiM  atcb  die  ibrigeii  Eloaaite 
dM  BlalM  «b  imA  msn  iftdel  im  Urin  Albnmen ,  eüM  groM» 
Htafe  Bfaitliigiriciiea  «ni  fasMaioiigfeRdllnbeii,  fdnldet  ««»  itr 
Miiferaiif  das  ItbriAa  asf  den  ianeren  Wftadett  der  Rohrditii, 
aadi  dfBMB  daaaAtba  «Itk  bei  der  Gerinnung  des  Bli^s  j^eiebsaai 
ikgefiMBt  httt*  JMea»  yerikiAen  ider  Nieren,  daa,  wie  wir  geatf- 
ken  baben,  ao  eharakAMMisch  kl,  ifehrfc  dakuiaelhwiendiforweiae 
M  um  baaimleiat  AmNfbton  daa  Uritia,  der,  eiiatf  dicken  Mbe» 
muAnuom  KHmü^Mi  ^eiehand  oder  gleittbai«!  #ie  gmnaadb^li 
MuteJKi,  dfaa  AaiiaMn  itohl  bekannt  isU  —  S)  Daa  Blats 
Wfkheaiat  dkr  SbsiMid  daa  Bhitaal  War  an*m  Srattken  aal^ 
aabt,  ud  tu  daf  TiMit  haben  «alte  an  diaaer  Art  Waai 
vuti  IMdendaei  difesee  Amieban ,  wird  aoglekh  a Retinen , 
« lebff  arai  an  «oltoi  Bartikaln  lal  ttad  w  Viel  Wnaaer  eolhalA 
fah  hkmt  keinb  |^  J^tifsb  das  «lata  in  der  Schnriaebaraalav» 
ladhi,  abdr  idb  MMlbdimiach  gferadesnbahaa^n,  dauaaa•aBi^ 
ffri  aftAlkviien  bai,  itaddaaä  die  s^aalfiach«  Sabwere  fcs  Senan 
iBiff  dnr  Neifei  akrihaHi  nisaew  In  dir  Tbdi  hi  di«»s  ancb  biaf 
*ilnk  iav  tobea  Otade  dkr  «Ui^  lA  lM*a  €reilieb  daa  fitat.  di»^ 
m  JjwJbm  nicM  tmleaindb^  Mal  iah  ibm  ^wl.aainar  .BiuMrnMdl 
ikht  *iAU«t  wdbeai  iMÜei)  hablü  4rir  abtrdimnaiiCMegribbeil^ 
«Ina  wäAm  ITatiüttliinii  ?annnA«tai^  •  so  - waadali  iwlr  ^  ainai^  r«t 
ktifta  Matafelfd*  <feita(BeiAaaldlbiae  fü  il«ik  gans  gwwiaa  üttP* 
dn.  IkHinaldito  BaihbalUnhait  den  Blato  tanta  aber  fir  die  In^ 
Mratfato  aai*i»  ÜAertifM  IThefla  dnroli  die  Wirtda  der  Knpittnr 
(rfMa  tuitar  |e««s8enr4Jibalindeli  aabr  begiaaligand  aafü. 

AMa/diaaa  tkijMcbaft  COwa*  tna  in  einer  fftc  din  BNnÜ 
Nhk  ei^rieaaliaben  Tbaaale  dteaar  Wnbaaiwdit  fit  hSnMd  ^tf> 
Uitad  aaba,  dua.  «i*  van  «abnrlUch  bafallMiea  EM,  vdebba 
baate  geM  wteedbbnaMiilli  sieb  befindet,  nnd  der  ToUaD  Qtm9* 
nuig  ansagen  griH,  In  tenigen  Tagen  achnall  mnihkem  bebnfr 
t>twiBd>  dna^  aicb  irMtUm  axiadebnt,  aÜ  mahr  adar  taindec  Ef^ 
fiunuig  ia  dia  ««daen  Bdblen,  und  siMrvaniamy  trüb  «neaaben«' 
d«  und  aHrdsdialiig«Bi  «bin  bagkilet  »t  Ea  Ist  aber  laicb% 
•k»  Ulihing  dbabs  Vorgangas  au  Cndan,  wann.aMU  die  S  er» 
Vikkte  BadingnUgefi  daa  finMabana  in  Reebnung  ^ebl*  1)  In 
U«e  «bwr  nidit  iaHnUr  aH  erauftlelndan  Ursache,  aabr  ^  ftai«* 
bk  in  Iblge  tan  BtkUtnng,  wird  die  AiHscbefdung  daa  Sabn^r 
l«iigifliMba  <tecb  daeKnlla,  ihr  gewUnUabaa  IUiBigtttigaefgan| 
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»MgAMtn  mü  wdi  *Mb  «isierige  AwsdwMuig  dwili  imm 
4kfran  wird  gdiemiDt ;  d«r  OrgfanlBniiB  siteill  sich  b«i  mm  ut- 
4»tn  Amswtgi  nimlich  dvrdi  die  Nieren.  Dieter  Preteae  abir 
itt  in  dem  ebengenannien  rie)  kompUiirleren  Or^ne  ail  greiNr 
Reixnng  begleitet  und  die  Folge  davon  ist,  daaadaa  Waaaernwaa- 
voHkommen  ausgeacliieden  und  folglich  der  gewl^hnlicke  iibaiig  ici 
Waasere  ans  dem  BInte  mittdst  seiner  2  Hanptorgane ,  nimlick 
der  Kutia  and  besonders  der  Nieren,  verhinderl  irird.  -—  9)  Siae 
Mtii wendige  Folge  daron  ist,  dass  Wasser  Im  Ueberflnsse  ia 
Blute  rorhanden  bleibt  Im  geMnden  Zustande  entleeran  {wir  ia 
M  Stunden  durch  die  Nieren  und  die  Haut  durchachaMtidi  S 
Maass  Wasser,  bt  nun  diesem  Wasser  der  gewöhnliche  iAsug 
^enemmen ,  so  muss  es  endlich  unter  irgend  einem  begiaaUgeftlcB 
Einflüsse  durch  die  Wände  der  Uutgeflsse  hindurch  gehen  md 
in  das  znnichst  gelegene  GeÜge  sich  eintrichlem.  Warum  Atf 
mehr  in  das  subkutane  Gefüge ,  und  in  das  der  Kulis  mehr  ab 
anderswo?  Es  wird  dies  aber  leicht  erUiilieh  durch  dun  blciili 
vuthandenen  Reisungsxustand  der  Kutis,  der  einen  Andrang  vea 
Bht  dabin  erregt,  wehdies  Blut  aber  in  dieser  aeiaer  SIröanmg 
durch  das  subkutane  Gefüge  hindurch  nuss.  Wir  wtwdeD  jedacfc 
Saaecht  thun,  wollten  wir  meinen,  daaa  die  «risaeiige  Bcfiessag 
auf.  die  Nachban^aft  der  Kutb  sich  baschiinire;  wir  inden  sii 
im  CrofÜge  der  Lungen  und  in  den  serösen  BMihn;  in  -ien  e^ 
steren,  "weil  das  Bht  allea  durdi  die  Lungen  htndurdmMml;  ia 
den  ieixteren,  weil  bei  dier  grossen  Dimiheil  dar  aariiaMi  Mem- 
brane hier  dem  Austritte  des  wisserigen  Theile  des  Blutes  das  we- 
nigste Hindcrniss  entgegengesetst  wird.  -*•  S)  Allea  dies  wild 
duadi  den  Terarmten  Zustand  des  Blutes  begflnstigt  WM  dsf 
Mmrludigift  nicht  ausgeaehieden ,  so  gerindert  es  die  Himatess 
oder  sißrt  sie  wenigstens;  und  es  seigl  sich  dieses  in  der  unfeU- 
kemmenen  Entwickelnng  der  rothen  Bhitkügulehea.  Ich  denke, 
dasa  daa  Scharlachgift  die  Bildung  der  BluUtugelchen  auf  diesdbc 
Weise  hindert,  wie  Erkiltung,  wie  andere  Gifte ,  animiale  aeveU, 
als  unorganische,  z.  B.  Blei.  Ein  so  Tcrarmtes  Blut  hat  ehnt 
Zweifel  einen  Einflass  auf  das  Verhalten  und  die  ThiÜglBeit  der 
KapÜlargefasse/  Vermulhlidi  wird  die  in  den  KipillafgeOssen 
herrschende  attrafctiTe  Kraft  oder  vis  a  fronte  dadurch  eine  Ver- 
änderung erleiden;  jedenfalls  n^uss  sie  sieh  anders  ▼eikatten, 
wwn  dem  Bhte  der  gibwie  Theil  seiner  festen  Stoffe  fehlt  und 
fa  uttgeirMinlich  flüssig  ist.    f s  echeint  auch  noch  efai  anderes 


M  VerliilMts  kn  Bhte  dkr^SelMriaebbraalMii  dhitt«p*ilteii. 
HaftadU  ii«d  Polatvili«  faBibn,  Jlasi  AaHftflhrDii^voB  AI* 
kdi  in  Ais  Bht  ciiM  ¥en5g^eniii^  seiner  SMmmif  4mA  Mt 
Kipillar^fifse  vbjI  Mglieh  eine  hydfopiseke  Brgiessiiiig  bewirkt^ 
Hl  jelit  Italien  wir  über  Ae  spealfiKhe  Besehaffenlieit  des  SdniP- 
kcbbiirtes  nur  Vemnftnngfen  liegen  und  über  dasselbe  irefter 
iichts  aussagen,  ab  dass  es  su  fiel  Wasser  und  lu  wenig  Bhtt- 
kifeklMn  und  Faserste#  enthalt  und  dass  es  xu  wassersfichtigen 
Ergissaungea  geneigt  ist;  wir  können  aber  nicht  sagen,  w^rte 
iu  eit^entHeb  Tddttidie  oder  fliflige  dieses  Blutes  Hegt 

?Mt  Ton  liinen,  m.  HR.,  erinnern  sich  ohne  Zweifel  eines 
Mies  TOM  Scharlach,  der  im  rergangenen  Jahre  unsere  Aufaierkl 
naAeH  erregte;  er  markirle  sich  dadurch,  dass  neben  einer  sehr 
rddien  Haulabschuppung  dennoch  Albumen  im  Drin  Torhandeh 
ver,  ohne  dass  sich  irgendwo  Hydrops  seigte/  in  diesem  seht 
bMfia,  Bit  relohliciier  Bruptfon  und  grosser  Habenttfwdung 
W^eileten  Mio  untersueiilen  wir  den  Urin  Ton  Tag  x«  Tag» 
mhmd  der  Hihe  dos  Fiobon  war  Mn  Aibumei»  im  Vrin,  Aar 
als  00  MchHoas,  trat  das  Alhumou  aümlMig  hervor;  die  Kutii 
war  in  •ollien  goroiiten  Zustande  und  so  kriftig  wardle  Absebifp* 
poagydaos  den  Kuuben  die  Efidenuis  ton  den  Kngem  abging, 
wie  oh-'flaBdschuik  So  iHo  die  Abashuppung  voHondet  war,  Ter* 
Mhwawl  40s  AAuason^  aber 'Wassersucht  seigte  sich,  wie  geoagl, 
licht,'- ma4  dlaoor  ganto  Vorgang  wird  Ihnen  jelit,  wenn  Siemei'^ 
■US  Aanichton  nachgegaagen  «ind^  ^ellkottmen  erldirlith  werden 
uad  auch  am  Kraukeubetto  worden  Sie  meine  *  Theorie  gebraut 
eben  hlaaieu. 

Bl»  Behandlung  der  Scharlaobwasseroucht  ludet 
flaro  Rauptindttation  in  Beschwichtigung  des  Reiaungs^ 
f,  worin-  Haut  und  Nieren  sich  befinden.  Hienu  gibt  es 
hoin  angenehmeres  und  wirkaameres  Mittel;  als  ein  war^ 
Ms  Bad.  Bo  muss  aber  emstMeh  bemtat  werden,  denn  manmuss 
Menkeu,  daso  es  jodenlUb  darauf  ankimmt,  den  Reitungsatf^ 
staad  herabiuoetson«  indessen  muas  man  sich  hfiten,  das  Bad  tu 
hnp  BohmoB  su  lassen  oder  seine  Anwendung  tber  das  Ziel  hfn^ 
am  feitauootsen ;  denn  da  die  Sdiarlaehkrankheit  das  Besirebon 
brt,  die  IMIlo  herabsusetien ,  so  würde  das  offenbar  ron  N*ch«J 
Ml  aeia.  Bio  meürton  Krauh^n  kSmon  einmal  tiglich  ein 
ViiUHo  Bad  «haben  und  iwar  mehrere  Tage  hinter  einander;  bts^ 
vrfUiitstBMB  sogargoirtthigt^  «woimal  on^ein^m  T»g««to9M  vn 


gitbMi;  bhwfiltft  tbr  bmss  müi  wMirwii  ^imn  Tag 
gMi4  ksff»  dfa  fgt^9$t  Avfregittfp  aiMMoit«  und  dk  Sdwidit  aa- 
A»reraaiU  md  «a»  dia  &kr  dia  Baatiflimiisg  gchut  la  FiMM) 
wo  man  er«!  da^  Stnttitt  dar  Waaaaniifbt  at  foichlaii  iwt,  n^ 
auf  ein  tf^Uedmi  fiatMUb  das  irame»  Sadaa  wibfaal  .dar  Aib- 
achnppung  «dar  daa  Zett,  wann  diaaa  awlialafi  soUta,  dia  iUt 
Bralgnias  «ubvhaUan.  —  »aa  ■iohato  wickti^  Mittal  Uldaa  ik 
Piirganaen,  wakbe  durch  ihae  Haiv»kiDg  anf  dia  DarmcUaiA- 
kaiii  der  Atisscheidang  von  Waastr  eioan  nevaii  Wag  aaÜaea 
und  lomit  auch  dem  Giftatoffa,  wakhar  in  dam  Waaaaa  akh  eUra 
findet,  einen  Abgang  Tersfhaieil.  Jühfpe,  Kalamel,  Skaaamonium, 
/Wiata  Jaiappae  €ompo$.y  ainfack  oder  i*  miMligflMAaff  Varkia»' 
dug  aind  abanao  angezeigt,  wio  nnta«  gatwiesan  Hamtindan  aiack 
die  abCfibrenden  Sähe.  Kamentfiali.  •ind'  die  mUd^Mn  Urin  tiai- 
banden  Mittel,  wekha  die  Niaavi  nadbl  gera^fea«  iainai»>  nla  te^ 
aigaawes  Ammoniak,  dopp^  w<aäaatailipaaffaaKnllii.  a.w.  aahrmi* 
pfahienawara.  Letztarea  kam^ndara  inM  »an  aabr  aakMikar  in* 
dan»  Fintfei  m^n  naah  ailwr  «ahiMgi^iii  SahaUdltng  dtaaar  A4 
toiQ0cii  dia  Kiar#n  nntbitig  nndi  dMa  IMn  riachfrig  himn,  m 
tat  kedantanda  lokale  Blatanhanfamf  flrlirhawlan  nod  Wma 
dann  Blotagal  und  8chi«pfkfi|iia  mtl  4kt  Niioailg«i|«id 
Iah  empCeWa  diaaaa  nkht  a4bMV  fittaiMg  walimid.  ^  Mkr  ge^ 
ralataaen  ZnaUmdea  dar  Niata«,  iMA  dinn  dle>  MiMli  Blntat- 
liebttAg  eher  noch  eine  Hehnmg  dar  K^ngaaMon  aii^  lalgt  hat» 
•la  eine  Veonindeanng;  wvfagim  aia  aptttv  nA  eüathiidaaw 
wirkt*  iah  aaChe  daa«,  nur  wa»ig  Blnl  inC  etanlRl  am  «taiefcta 
und  lieber  daa  Blatlaaaen  in  wiederholen,  denn  man  daaC  hai-die* 
«a«  KrankhaU  Mich-  nicht  ainan  T^>pfc»  Wnb  maba^  naimaA^  ali 
man  in  antalehan  darahana  goiwnage«  iit  Vobrtbmipl  BMmi  idk 
Sie  wiedoFholantlkh  daran!  anCmarkaam  mnckca,  wader  fem  dn 
Bahandlnng  den  Sebaabcha,  noth  kcd  der  darSaharinchnrMaawncht» 
da»  Gadankan  anikomman  a«  Iftcaew.,  daaa  Sie  anttpUbgUlach  ai 
handeln  hdUen;  Sie  hahem  tu  bamhigam,  an  baachwlchtigaa,  dii 
Anaadwidnng'  dna  Giftaa  «nd  da«  angaaamnellan  Waaaan  an  ba- 
ginnljgan,  aber  Sie  hakan  irichl^Bln!  odw  tUoriacha  fiiUte  weg* 
waehaffan ,  wie  ea  bei  ganfliftCA  Enttnndnngan  4«ff  Sali  iat  Hc 
mtiaaan  deaMMch,  wann  Sie  aimh  MaMihm  AMtttmttlclt 
kleine  Bklanftaiabnpgeai,  nanna  Miaa  u.  dft  nnaiiwendnii  halta, 
immer  dabei  dia  Kräfte  da»  Kranhan  wlaratilaatt,  Mi  Um  etpv 
aarcBa»4aiyitel  gaben;,  haaig  finde  mb  mteh  ▼aicMdawil^.dan.lüan' 
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Im  te  Atfl  Pwflvaia  i«  vwrakdfhen  mrt  kh  And  attk  imKI 
M«L  MrcMiB.  »Uf  lüdrt ,.  tedi  »arifiicl«^f  ft#lder  HeiimltM 
dae  flimtn^Pt»  Ifoitmi^  i»r  IHtMA  lenoirmmftB ;  riditen  8k  $Uh 
Ml^idi  damacb,  wl«4irlriirt»  M  den  OetiiAlnii  aieh  Mhlt,  die> 
Sie  ihs  geben,  odvr  «it  «v  dfo  Naliküiiig'  VerdAiH^  di»  Si«  Qm  f tirfiAtii 
FsUt  «r  bei  dem  Getränke  eich  geetirkt,  machl  ihm  die  Nahrang  weder 
BlähiiBg  noch  Aufgekriebeuhait  des  Magens,  noch  Magenschmer- 
un  n.  dgl. ,  so  kann  man  damit  ruhig  fortfahren ,  wie  widrigen* 
ialls  man  damit  einhalten  oder  das  Qaantum  yerringern  muss.  — 
Biswe^en  seigt  «ich  im  Vedanf  dtr  S^)^ii«esiMad|t  eja^K^pA 
leiden;  ofttweder  hat  sich  wirjklicb  Wiisser  in  die  Hi^bdhlen  er- 
gossen, oder  die  Gehimsymptome  entspringen  daraus,  dass  Ton  dem 
anickgeliakeAen  HamitoflSe  daa  Gehirn  eine  Aitt  Veogiftatag  erM^ 
Ua  hat.  Sriftige  Gef  enrctoung  im*  Nacken  odet  auf  dem  Ko^e 
iit  hier  daa  beste  Mittel  und  auch  wohl  das  einzige,  das  noch 
m  eliwaa  an  ttbr^n.  Temag«  Sehr  gut  pflegen  sieh  Cenftelge  au 
nigWy  voravf  aiigMek  Bhaeiylaster  gel^t  werdea 

Stt^Snabe,  dasaen  iah  im  Kingange  dieses  Vortrages  gedacht^ 
lebe,  %ä^  gma  aal  die  hescbriabMia  Weisb  behandelt  worden.  Iii 
ksm  aM«  l&'Mtaker  i«  «b»,  »i  ich  TefferdAete  ihm  tiglleb  eiii 
wuneg*  Bad  mid  müde  AbfOiimitteL  Diese  santeu  fch>  am  niek«* 
itm  lag«  ia  diMtiaehe  im^  idi  g«b  ilm«  niidliQh  eine  BoMa 
HtfißJiaitfppiae  etmf^ ,  wedteh  aehr  vfebWasiier  abgettbri  wurde« 
Am  W^  vUeaa*  der  Enabe  ven  aelberi  1^/^  AIms»  iMny  «hd  die 
Weammnelit'  war  fast  gimallefa  veraehwafld^ii  \  am  !#.  liess  er 
BNh  9  aaaaa  UMn,  und  Ten^  diesem«  Tege  a»  begann  eine  aufr* 
Ukftd^  thiiigfeeit  der  MeMn.  Aa»  atadmtett  Tage  ttasa  er  wie- 
dbr  %^/^lbmu  Urin.  IbwWaseinudit  beilidi  Keine  Spuv  mehr, 
Aer  atsh  war  der  ¥i4n  etiTae  bierlurbig,  so  teis  offe«lur  noeh 
imaer  ^fliwMi^  Mut  in  den  NieNn  mi  ahhvhlnziitaat  wd»  in-  dee  Ab* 
äcbt,  Aeaea  au  beeeitigen,'  welckee  ith  dem»  Mangel  an  festen 
Bcilamlüleilen  Im  Btate*  aitsciMieb',  yererdkete  ich*  etwas  i^u^um 
fori,  woeanf  die  vrilkommeaslr  «knesmig  (bl^te; 

kh  w4H  n«n  aiech  bemeriieir,  deae  die  Sebasiachwaai^ersiteht 
keine  an  aCdi  tMtUciw  Krankheit  ist;  eie  ist'  sogar  mUd  vSL  wen»- 
ma,  wenn  das  Teeangsgmigene  Mtarlaehfieberi  in  ang^enwssenef 
UAäM  awT  AufrMithalt^ng  der  Krtfl»  dea  Kranken  behawdeU 
vwden  lal.  Was  das  Aftniüen  im  Drin  betrifft,  ae  hatte  ich 
Ücb  tAäkX  Hr  iMreehtigl,  deehalb  diese  Waeaersudit  mit  der 
Bflgkrechen  Jfrankbril  auaammenau werfen^  die  letatere  ist  eine 
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FiiMniirtMg  der  Niere  mi  wentt  eich  «nck  AuelM  AlbiMA 
in  Urin  flndet,  «e  liegl  ee  nur  inamy  daee  ebenfalb  Üb  Ueiati 
BlatgefiMe  ia  Folge  dee  Dnicke»  der  kompekkft  Umgebwg  keine 
freie  Zirkulation  bewirken  können  und  ieekalb  den  lieeigen  Theil 
'4ee  Terhaltenen  BlnUe  in  die  TuhiH  eintrelen  Iteeen* 


King^M '  College  Hoepital  in  London  (Prof.  Fer- 

gasen.) 

Eigenthümitche   Art    Ton    Verdrehnng    de«   Beinei, 
eine  Verrenkung  dee  Oberscbenkele  einnlirend. 

Am  28.  Juni  1848  Abende  wurde  ein  1 1  Jalire  eltee  MU* 
eben  in  dae  Hoepital  getragen,  mit  dar  Angabe,  daee  die  Kraikt 
auf  der  Eieenbalin  iwisdien  die  Wagen  geratken  and  Tovletsl  w9r* 
den  eei.  Ab  sie  namlidi  am  U.  anf  der  Eieenbahn  ankam  nad 
eben  aneetieg,  gerietb  eie  mit  ilM>em  Unken  Beute  swjechan  den 
Wagen  und  den  Standplats  (die  Plattform);  eie  wvde  keamage- 
hnken,  fiSblte  jedeeh  riel  Schmers. in  dar  Hafte  andWade,  alleiD 
sie  konnte  doch  notch  eine  Stande  weit  gdien,  wvida  isdaea^ 
ter.  so  lahm,  dass  eie  liegen  Ueiben  moeete.  Sia  wurde  su  einem 
Afste  gebracht,  der  jedoch  nichts  Betonderaa  entdecken  kanntei 
aber  da  der  Scbmen  in  der  Höfie  und  die  Lalunhaü  fortdanecte, 
obwohl  sie  pausen  weise  an  gellen  vermochte  ^  so  würfe  ein  ande- 
rer Wunderst  geholt  Dieser  hielt  die  Hüfte  ftr  Tenenkt  und 
bradkte  die  Kleine  am  38.  sa  Hrn.  Fergjaaon.  Sie  war  ein 
hübsches»  geaundee  Kind;  bei  der  Untersuchung  seigt»  sich  das 
Bein  iVi^^  länger  als  das  rechte;  es  war  gnns  nach  anaaen  ge- 
wendet^ die  Hüfte  abgeflacht  und  der  grosse  Trechanter  eckien 
tiefer  su  stehen  und  henreiragender  su  sein  ab  an  der  anderen 
Seite*  Auf  der  inneren  Flache  des  Schenkds  liihlte  man  eine  ga- 
wissa  VoUheit,  allein  der  Oberschenkelkiipf  war  dennoch  an  dieser 
Stelle  nicht  su  fühlen,  anch  waren  die  Adduktoren  nicht  gaepannt 
und  das  Hüftgelenk  zeigU  sich  bewegUdiar  als  gtwühadich  bei 
der  Verrenkung;  indessen  sprachen  doch  alle  ükrifen  Sjmpteme 
ziemlich  deutlich  für  eine  Verrenkung  des  Obarschankelkeifs  in 
dae  eimnde  Loch.    Es   wurde   demnach  behnfs    dar    Binrichtang 
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iu  tM  oHler  AIomIm«  «Mtlil;  hkAd'  enbltid  weU  aib' 
btt^  alr  gMrttilich,  ^Midtrs  in  im  krtttkta  QIMe.  äU 
ä$  baike  giaiMoh  «ntor  d«m  BialliiM  des  CUtrofonui  w«r,  «r- 
Iwb  Hr.  E  dM  GiM  und  faid,  Am  die  Stei^keH  in  Gekidi» 
roUowMn  •«%eiitri  lud  das  kraiike  Mn  iv  jeder  Beiiehim^ 
eiM  iienule  Lage  gewoimeii  halte;  ea  war  dieeee  Ten  selber, 
«kae  allaB  Zog  und  Gegenxng,  geschebeii.  So  wie  die  Kranka 
wMer  Ton  der  QdoroformbetaabaDg  m  sich  gekommen  war,  be* 
Um  das  Bein  seine  frohere  abnorme  SleUung  wieder.  Abermals 
varde  Chlorolbnn  bennUtund  das  kranke  Bein  gerieth  während 
4er  Bclinbuig  wieder  in  yollkommene  Symmetrie  mit  dem  ge- 
iBsden.  Nnn  wurde  schneU  ein  dickes  Polster  iwischen  die  Beine 
^Mcboben  und  beide  Beine  gerade  an  einander  gebuden,  aber 
ab  die  Kranka  erwachte,  wurde  doch  das. kranke  Bein  wieder 
lisger  und  drehte  sich  nach  aussen.  Die  Kleine  bekam  jetit 
eise  Dosis  Kalomel  und  ein  Sennatrinkchen  mit  SpirUm$  Am» 
mmi  foeüd.  —  Am  SB*  halte  das  krssike  Bein  noch  vollkon- 
■»  das  Ansehen  eines  Tetrenkten,  gerlith  aber  unter  den  Bin- 
fasse  das  CUerefoma  abennals  im  nomale  Laäge.  Die  Atiueir 
hstte  niaht  gewirkt,  die  Kranke  War  seit  einigen  Tagnurentopllv 
rie  bekan  deshalb  Kaknri  aüt  Kokquinlen  und  SenMaufgttaa; 
aWr  auch  dieses  ohne  Wirkung.  An  1.  Juli  alle  4  Stunden  Vs' 
Trafen  Kvotonöl,  aber  ebenfalls  ohne  iaas  Wirkung  eintrat^  die 
Klinke  blieb  in  Bette,  beiind  sich  sonst  g^ant  wohl,  nur  dea 
eiae  Bein  war  verlingert;  in  Schlafe  hatte  das  BeW  ebenillli 
ücw  abnonne  Ungo,  waa  sehr  auffallend  ist  An  S.  bekam  sie* 
eia  Bystiar  aus  Terpentindl  nit  Aia  foeMa.  Dieses  esdHAf 
btacbte  sehr  reichliche  Bairmausleeruifg  und  Ton  diesem  Augen-' 
Uick  an  gelangte  das  Bein  in  seine  normale  Lage  surick»  Asu' 
i-  aad  •.  lief  das  Kind  OMmter  in  Saal  undier  und  an  8.  retliess* 
»  las  Boi|»ilal  ▼ollkonmen  gesund. 

Oeber  diesen  Fall  aind  nur  wenige  BeMerkudgen  au  nachen; 
er  iit  interessant  genug  und  mm  wtrdo  .ihn  bei  einen  literen 
Frneaalnunr  fi§r  hysterisch  gehalten  habto;  hier  entsprang 
Itt  Uebel  offenliar  aus  einer  Ueberfallnng  des  dicken  Darmes« 
1^  fliund,  weshalb  sich  der  RcAex  dieser  Darmreiiung  gerade 
*«f  4ie  Huakefai  des  rechten  Beins  geworfen ,  ist  wohl  darin  ut 
>Hbea,  daas  die  Ouetschung  oder  Verletaung,  welche  die  Kleine 
Mb  Anutelgen  aus  dem  Eisenbahnwagen  erfahren  hatte,  einen 
Mvaag  des  Blutes  nach  den  gequetschten  und  geserrten  TheiU». 
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kiirkktflb  Ui«  BtfMiiibkiulg  kUtf  kfAuMkbr  Ulis,  wk 
Btfodit  jto  niiil,  duah  einen,  üseertt  Aiihii«'  Isl  ¥en  diiMi 
BaehgflinesflDb.  -^  Bie  Dia^plOie  wiude  iti  dietcMi  F«lle  iv  dinh 
4m  ddbrilirdi  flulpfllellk}  alüle  ttlekc»'  wM«  nun  lami.  m 
HUA  gAB\A>  hebeti ,  ta  Ddbel  tw  einer  Yeeitaiilwig^  m  wikf 
•theUen  vnd  £e  Manipukiftiaiien  wMc»  aodan«  1er  deo»  fiinic 
dsB  ^88le  Uftheil«  angencliab  beben« 


MF.  MerteJUe  und  K&rre^pandeuBun. 


MirefibAiuAht  4m  Hja.  iXr.  Maoitkiiet  in  Wien 

Aber  dws  von  Ihm  difigirte  etste  Kindei^ltal'  im 

helKgen  Anna  daselbst  ftir  das  Jahr  1918. 

in  de»  Jnbee  1846  imiden  hehaMiBÜs 

]f)  \m  Hoipitde  eetter  68»  Einte  (oinlieb  Mft-  nra  Ue- 
flügekommene  uidf  40'  fon  lahre  IMT  urilek  g«Uldbn«r)L  fi»* 
vott«  eivl  güiBsen  ai49  geheeiefC  enlkMten  179,  ymo4wn  1M$ 
»Ht  geUtebcne  80.  Düe  SletbUchfc^HsveiiiiltniMr  iraf  «N^lM 
oder  '1  :>6* 

!tf)  .^dbeer  dm»  SpMBb  Ml#  Rinder  (diMHcb  WM  Hev  Wn- 
mgfekonmene  nnd  <H  "^mm  furigen  Mire  jp^ekenil)/  Mm» 
tteik  genewn^  tfaitile  gelteflaort  4791,  giiHwlMn  4rty  anegVbMe* 
Im  im ,  ins  Spitilr  «uTgteneinniM  ötty  In.  B^hanMuif  fer« 
Mebe«  M<  Danmur  t^ann.  Fftidlinge:  iqf  SpHrie  %\  anmr 
deneelften  SMi  -^  Chmn^  vnrden  IM«  Die  SieeUkttiMi- 
mdialtnlM  war  M  den  Biternen  33  1:^7.  LtnH  der  Atireiie 
der  ftrtfieren  Jahre  mnrden  deuMcii  im  Ckmxen  ddnli  die  An- 
etalt  seit  ihrem  Bestehen :  darin  veiyAegl  4V}B  KJndlNP;  aasier^ 
balbi  deneiken  97641  Kinder,  —  inSnnuna  alee  4Mii7BniMr,— 
gvwks'  eine  groeenrtig«  Wirksaininlt 

Aal  diesen  BsriAt  sehUestrt  sich  fdg^tode  bi4efllcbsr  IfRlllel- 
luBg  des  Hm.  Dr.  Mavthner  atf: 

y^nden  icb  so  firel  lin,  ihnen  den  BeiMil  der  AüslA  fir 
1M9  M  übenenden,  erlanke  ich  mfr  snf^eieh,  einige  Bi^fekniMe 
der  Ubieiheni  firMimngen  in  diesem  Jvhre  nlttnlbeilen. 

Es  irlrd  Unmii  bei  Vergiitdimig  der  Branhenld^diett  der 
Mkre  IBIV  wd  IMB  n«Mlta>  dast,  wahreBd  im  htm  MIT 


kdo  eltt#if  et  iIiMriiknnk»r  aitcligiwlMett  iniide>,  lich  ki  ieä 
%Mkn  i9B  Miri»  1S4»«e  iilk#Me  «Ui  1*7 bit ri«  vtp« 
into,  welche  an  Hasefii  behandelt  worden.  Diese  4XMHiMiia<^ 
tinhe  KniiAlii4i  heimMe  wMdwdi  epMMisfli.  WÜr  baliamen 
die  entio  SMe  jidAmi^  Feftrfttf ,  ««i  Üa  lUtU  Aeeas  Manalf 
kuien  sia  hlaifetf)  und  »m  wnrdanr  a«di,  ttfols  dar  atran^elaii 
Mipernuif,  kfadka Kinder  ohne  »achwaialiare  Anataflun(f 
in  den  flhi^  AMheOungan  dar  Anetolt  bafidian«.  IMe  fi|rida*iid 
itelferta  aiA  von  Montt  zu  Mannt,  erreichte  gegen  Bnd^  Hai 
tm  §alciia  Rhe,  dass  wir  dnreh  ^kitge.  Ball  in  Spüala  nnA  im 
MiUiitfmni  faal  niahta  nie  Manenrimnke  eahati.  Auf  diffee»  Wk^ 
tfhielt  ekh  die  Bpidenie  beinahe  durch  «ineB  vollen  Haneit  Gegen* 
bde  Jnni  wmrde«  die  Fälle  eehener  wnd  im  Mi  eilNeh  dia^l^^ 
tele  «UnMlg'  genvw    . 

in  B0iag  der  iUilage  und  leicMefan  B»pfltoig4ichhell  Mr  di» 
lifnahna  daa  Kanfaginma  standen  ehns^itig  Kinder  mit  elera^ 
fiUsen  Hamtentsundangen  aben  am  Obgteieb  die  dnite»  Ixan«' 
Ihnee  atreng'  abgaepeart  Tan  -de»  ibrfgen  Kranben  nMinaa  VäaoH 
denpitals  etaid',  so  dnalla  eift  Kind  mit  if caaai«'  nnd  liijM%a 
teref»tela««  kann  daa  KlndarepÜal  iMInteii,  nnd  aa  hiWe  aneh 
leben  in  wenig  Sinnden  Ae  MnaariK  Skra#ilas-*^riMN;hltiedM» 
Kinder  waren  aber  anch  durch  dieeea  Bkamhem  am  nwistaft  ga^ 
fihrdat,  aowohl  wlhaand  dea  Verlanfea ,  ala  Anroh  die^Ünchiranlr-^ 
beiti«.  lin  blaes  Zelehan  war  et,  wen»  daa  Eian4liedi  aeän 
liUr^ih  uni  blinHchpobh  lum  Vwachain  kam.  -^^  ^MaabitL 
nd  Seharlaeh  aehliess-en  alch«  itafneewega  nve,  denn  iah 
nb  mehrere  FiUe,  wo  KIndeä  am  SlenTag^  der  Maiani»  iw 
SdMtheb  sngvalaekl  würden ,  natörüeh*  irM«  die  MitkMaft»  da-« 
hnh  m  beryanotomany  daas  die  Hindar  meist  nnierüegan« 

Oaovnnahhllg'  ist  die  Hainnng  einiger  Aefate-^  laie»  ll#ian« 
aar  anübal,  die»  Maaeitt  nie  an^  den  Pusssohien  und  an  dav 
biUt»  9mif  yarkenwnetf^)  (  kk  habe  nriell  «efttf  oft  Yam  Cegafr^ 
Aale  tbaaieiagt,  aeha  aneb  nMkt  aln,  warenu  diese  •StaHan-  ta4 
«iaer  a4  aNg^md»  akh  tefbraHendMi  ^raplioo  taiaelMI  'iMtM» 
MUtea. 

id»ihaba  im  iliaaar  ilasemepidemia  die  Sehne  enrann'isoNcr 
Speihehmibwbgan  Ina  ftasqnamatioim-JitadiBm  iaiasig  angewaff* 


't  ■■*■ 


*>  Mai  anner,  KiUerkrenkbeifev.  1888.  H.  Aaflage.  Iff.Tbeil 
P»g.  48ft. 
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4«l,  «Uli  Mil  gukmi'Sgbift^  4i6  Mioiw  mutUm  mmgu  fii 
K«dikittiiUi«iten  b«f«H(n,  mi  kfnnleiE  üKBm  Mi  te  iMril 
fsUasMA  weisen; 

Is  siMiI  mir  fai  dmer  EpMflmte  mekrwre  Filk  yorgthn— ■■» 
irn^  KtedN*,  4te  ich  selbik  «ioige  Jahre  Torhdr  an  MataA  biluMh 
Mt  hatte,  Mim  aweiten  Mmle  4at€A  befallen  waidtii« 

Die  iurdikbarete  aller  Ntchki ankheHen  4er  Masern  iel  der 
Cäiarrkus  iuffocaiwu$,  beruhend  auf  kapiUirer  BretteUtif  ait 
tonraltender  Venositat  Die  meisten  dieser  Kinder  sind  nicht  m 
retten^  man  nag  thao,  was  man  wilL  Weder  Biategel  nech 
Aderlässe  helfen,  ja  bei  grossen  Blutrerlusten  scheint  sogar  ier 
Tod  schneller  lu  erfolgen.  Ueberhanpt  verträgt  der  morbittiN 
Frotess  in  allen  Formen  die  Aderlasse  nicht  so  gut,  wie  4er 
Scharlach«  Selbst  die  morbilldaen  Pneumonieen  werden  nicht  0 
schnell  nnd  so  sicher  durch  Aderlässe  gehoben,  wie  die  bei 
nnd.nach  Scharlach.  In  Ihrem  letzten  Hefte  fand  ich  TonRetcr 
dieselbe  Bemerkung,  es  freute  mich  überhaupt,  in  ihm  oinengo- 
stesferwioidten  Kollegen  geCanden  zu  haben,  der  aneh  don  hohen 
Werth  der  Aderlässe  bei  Kindern  aus  Erfahrung  kennt 

Dem  Einluese  der  herrschenden  Manem  war  es  anavsdiKiheB, 
dato  in  dioeem  Jahre  ungewttnllch  häufig  die  häutige  Brävae 
Torkam.  Ins  S|»ltal  wurden  S3  Fälle  dieser  Art  ag^ennamen,  im 
P^iUMkuii  tW,  darunter  waren  viele,  besonders  jene  im  SpÜriCf 
esfnisite  Kmpfille«  Ich  übeneugte  mich  von  der  ToUkemmeam 
Wutalosigkeit  unoeres  gewähnlichen  Heilrerfahren»,  w^n  der 
Kmp  bereite  das  sweiie  Stadium  erreicht  hat,  welches  eich  d«ch 
immecwährelides  pfeifendes  Athemholen,  durch  Be»- 
eerkeit,  imd  anhaltendes  Fieber  charakteiiaitt  in  dieiMi 
Grade  des  Krups  habe  ich  nun  von  Eisumsehlägen  md  im 
HalK,  alle  S  bis  aMmuten  gewechselt,  schnelle  «ttd  sichere 
leilung  in  vielen  Fällen  erfolgen  sehen.  Mein  AesietOBt,  Dr. 
Luschiskjy  hatte  suerst  ein  Kind,  welches  während  meiner 
Abwesenheit  ins  Spital  gebracht  wurde,  aul  diese  Weite  lu  he- 
hnoddn  angefangen,  das  Kind  war  in  wenig  Tngen  veBhemmea 
hei^esteUt  Seitdem  habe  ich  in  der  Anstalt  und  in  mehier  Fri- 
fnlprsdis  den  Krup,  wenn  er  bereite  diene  Hähe  eneieht  hat, 
hnmer  mit  Eisumschlägen  behandelt  0»  «md  hd»e  bisiier  nurBinea 

*)  Mitanter  habe  ich  Blutef^el  setzen  lassen,  and  innerlieh  Ka- 
lomel  gegeben ,  manche  FSUe  aber  habe  ich  ganz  allein  dvrcl 
BisnmsehMge  gerettet. 


ViritfND,  veMwii  iA  ab  UMBlIwtas  biAwiiJItil  M«*  Biils^Mi» 
Aitd  im  SiMmisihligcn  lavse  ieh  4%m  Kin^«  iii«hto  d»  kAib 
Hildi  rriclieii,  es  darf  mir  leicht  bede^t  im  BMe  eeia,  «ttA 
«•rge  kh  für  eine  kiAtere  TemperaUir  Im  ZfmiAer.  —  MOgett 
Miae  Terebrleii  Kollegen  getrost  dieses  üittei  im  rsHenilet»! 
Knip  Tersvchen,   sie  werden  es  gewiss  nfiebt  bereuen. 

Mit  Versicheniiig  meiner  wahren  Hodiachtling  Ihr  ergebenster 
Wien,  M.Mai  1849.  Dr.  Havthner.'' 


Vierter    Bericht    des   Herrn   Dr,  H.  W.  Berend 
in  Berlin  über  das  von  ihm  dirigirte  gymnastisch- 
orthopädische    Institut,    das  8.  und  9.  Jahr  seiner 
Wirksamkeit  umfassend,  Berlin  1849. 

Die  Zahl  der  Patienten,  wekhe  in  der  AnsUlt  selbst  wohnr 
tea  and  daselbst  gepflegt  wni^en,  bistrag  in  dam  genannten  Zeit- 
rtam  MS,  ds«  62  mehr,  als  in  dem  Zeilranm  Tom<  ft.  bis  .7. 
Ureiüiaaa  Saatehena^ansaardeai  banulntan  M  sagvmtadte  Halb? 
FNMlaBire  die  Cymnaatik  nnd  Bider  d»r  Anstalt  Daa  Altar  dar 
Kianken  stand  iwlaehen  V^  J*  hia  ftS  Jahren  (dem  letitem  Altat 
ffibfata  «in  Harr  anl  einem  rfaenmctiachen  Hiftiaiden  an)*  Dia  ba# 
budeltan  Krankheitslesaien  waren  s  SeÜUcbe  Rtidegratifefkiifei^ 
■ang  adar  SkoliaM:  ItS;  i^nrlegend  eint  Seite  d4s  Biekena 
ttitDispaslliettinr  Vefkrflmmnng«  SO;  seitUdie  Mckgimtsverkrttnir 
■ang  milBkichaiicht:  4;  Lcrrdoms:4;Kyphosis:iSttndswar  dnrch 
Vereitsnuiff  der  Wirbelsinle  bedingt  (Pott'sches  Uebel):  15  nnA 
fach  Rhnshiüa:  8$  Schiefhals:  8;  veraltete  Verrenfamg  den 
Okanima;  f ;  VaikHimmang  des  Vorderarms  nnd  der  Finger:  S( 
Vaifaimmiing  der  Finger  mit  Knocheniaidenx  I;  Ve^rfimnmnf 
fa  Knies:  14  und-  swar  ans  skrofulösen  Ursachen:  12  nnd  ana 
theamaliachen  t;  Veafcvtafnnnf  des  Knies  mit  noch  floresiire»* 
fai  (I!)  Knndienleiden :  4,  nnd  mit  Knoehensehwanun  des  Ober- 
tchcnkds :  3 ;  Binwärtskrimmang  des  Knies :  8 ;  dieselbe  mit  Ter- 
knuummg  der  Hflile  nnd  mit  Plattfoss :  1 ;  freiwilliges  Hinken 
(KoiMihrokake):   t^    nnd   iwar    ans    skroinUsen  Ursachen:  19 
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ituR  B«dieiid0bniiiai:  7;  BfiflfctniMkiDr  eibiie  Venmbuifs  S; 
lmfaH0  cngmUa  il«&rHif^l««k»g:  4?  KnochenleUttt  iesMer- 
A«ke«|el8  «110  Skntfeb:  1)  KaMhablflkiea  det  Haftgtolehkes;  »; 
•agtlMmM  Klimipfiilafe  «id  «iriff  «uf  beulMi  Seilen:  &,  wmi  eiMr 
Seite:  6;  ditfcb  Lähli«Bg  Udlngte  KlumpfiaBe:  S|  «a^ebomie 
llfütfieses  f;  erwoibM»  Pl«iUfd«Bi:  S;  Lihmuiif  t  11  und  xvar 
HesHplegle:  1^  bidbseitige  Gesichtslabmung:  1,  PaM^IHgie  der 
unteren  Körperhälfte:  7,  Paraplegie  der  unteren  Körperhilfte  mit 
Kontraktur  der  Hüfte  und  Füsse,  so  wie  mit  Verrenkung  der 
Hüfte:  1;  Lähmung  sämmtlicber  Extremitäten:  1;  Rhachttb:  8; 
Osteomalacie:  1;  Schielen:  2;  Verlust  der  Gliednussen:  9.  Im 
Gänsen  286 Kranke,  worunter  45  männliche  und. 341  weiUiche. 
PaTon  enäassen  als  geheik:  134  wid  gekesselt :  78;  «s  starbra), 
nämlicli  1  an  HüftgelcnkTereiti^rung,  1  au  Vereiterung  in  itr 
Wirbelsäule  unA  1  an  Meningitis;  es  yerblieben  in  feehanjlon^ 
t4  uild  zwirr  46  statt<mär  und  18  uMbuktortsch. ' 

Wir  •utiehmen  EInigta  aus  dn  witoeBschtftUflieb  Notisea, 
die  dem  Berichte  angehängt  sind;  besonders  sind  es  die  mitge- 
4kdiiten  Nie  4  die  ^ir  in  KüiM  wiedeifeebton.  woDeh. 

1)  S-chiefkalS)  Caput  ohHlpum,  Efaie  Hibilliiig  bfei  ainf# 
IDJ.  alten  akrofinUatbHäikhe»^  wto  der  Sckidkale  durch  dne  br 
fÜMibndhi  Aafttoibui«  iU'  4^  ioA  5.  HnkwiMb  enlilawltft  «u^. 
Itb  Um  gtühabi»  vi»  aMi  14ift  iMtter  Twrtehl,  dnch  wM^ 
im09  Uitttitn#hlii«w^  Biaralhuigeii  aad  (khmack  yob  Ltbtr 
ikam  —  Sim  täim  BWIui«  ^ar»  «hat  die  Hr.  BiberfcbM 
fibt  luia  MmAtk  m  iMon.  iNa  l&iL  allt  Toehte  fciMiink* 
Uidefli.  nüAlick  tetbt  »,84tt  &JdieMi  «a  «Imt  nhttUMiMr  lüüf 
y^hgilwiAMft»  Vi4ha^iii*  und  eniiiliidaagdba  gowotdaüMiy  4ba* 
HfdMflon  S^dyllirdir«h«k4  der  Bttswitbel  g^UMen,  #«l4lM  mm 
l^at  fe4de«tt*d4n  Stiiiofk»^  «ur  Fdg«  g4h4kt  batle,  doft  ^ 
^ftchto  «kr  {M  a»  Scbiilter  berfihüaw«'  Hier  htt  Mit  Hn  i^ 
irie  er  «Htliellt,  durch  aaiHe  Mht^ädiad»  MModliriiir  »*  ^ 
^nt^  aAtbUre u  AorfetAb  TfiUig  bokweilelte  Hoüttig^'  m  iSüirie 
y^blracht,  ,^0  dua  der  Kopf  «ito  viHig  f^raii  StaHung  «mea- 
i«an/'  kl  ei  wirUtdi  ▼imltelo  Sf<«dytoiffokato  go#M4K^  >i«' 
•mZustamd,  wo  iwnk  Kairhs  «un  o4ir  «we t  Wiabtlkütefst  gtaasfeit- 
theHa  sarsfcärt  «H>rden  w4ien,  dioRoatodtefeMr  Wiitel  mit  dtiota 
and  unten  «ngrüae nden  gesunden  gf^ea  einandM  geaui^aa  siail) 
md  dadurch  die  Krämmung  dea  Babes  «nengi  wurda  I    War  $» 
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diMe  WMtUiirie^  giswMtfi,  wui  war  sie  ^^nuMidir  ^lÜg  AiW- 
hnfen'^ ,  •#  fliiMle  anch  sriioii  imibr  ^Im  Art  KaUos  aidli  gfhiir 
M  und  efaM  Ajuibylfti  4er  WiiMtfaste  mit  4ta  ;tii*fidiit  an- 
(^ioMBJatt  Wiribelo  ttaengl  Uban;  wie  kt  nun  4a  «ine  loUh 
ktoMBciie  Ckfadtt^ichitiiil^  4e6  £tplM  dupth  >oifthopä4i8clie  Sahand-' 
laag^  denUiar*? 

2)  Yerkrümmung  dea  Knies.  Bei  einem  1^ Jahre  alten 
Xidchen  war  eine  sturke  Einwartskrümmung  des  Knies  durch  Ver- 
kürznng  der  A^dvltoren  des  Oberschenkels  lemerkt  worden.  Sie 
Durdisclineldmig  der  langen  Addnktören,  so  wie  einiger  Bxten- 
soren  des  t*u8ses  in  Verbindung  mit  einer' sinnreichen  Gjmnastitr, 
bfvirkte  Wiederiierstelluiig.  —  Eine  durch  eiii  sehr  iedeutendiM 
Osteoid  bedingte  Ki)ie- Kontraktur  bei  einism  19  jährigen  Burscnen 
erforderte  die  Amputation;  fio  ti.  machte  diese  unter  überaus 
ungünstigen  Umstanden,  obgleich  Yiele  Aerzte,  yermuthlich  die 
Wiedeiiebr  des  Osteoids  im  Stumpfe  befürchtend,  dagegen  waren* 
Indessen  ist  seit  S  Jahren  4iese  Wiederkehr  des  tJebels  noch  nicht 
erfolgt,  sondern  der  Amputirte  sieht  jetzt  blühend  und  kräftig 
iDs.  Der  grosste  Theil  dieses  guten  Erfolges  ist  aber  woht  der 
gm  Tortrefflichen  Nachbehandlung  beizumessen,  die  Hr.  ß.  deiii 
Operirten  ängedeihen  liess. 


»>  Hftflkr^Bkh^tteii.  Hr.  M.  wiU  hier  bri  mm^el 
ter  KoiMAMkifce  dwrHi  stine  fleihM»th»la  dahin  imkm,  yjmM 
Hilfe  der  Hfil|7MiiaBtik  Siradate  tn  lerthtffleii,  YetMdivnghl, 
»  weit  dieses  innerhalb  der  Grinsen  der  Kunst  mögkcli  iaA,  m 
kebcBy  llie  hetntSendmi  üaaklln  alu  ihrem  iinthitigfcn  imd  Hgiden 
Ztttamb  4i  »eckaa  und  ibra  Vitalitit,  soiwid  dk  aiec|«ldidk(a 
Abaanidtiieii»  wo  e«  wkkt  aiden  geht,  liülebt  der  ühmhaeknil- 
hng  i«  regolilreB^  endlidi  ztagleieh  die  AbwekhuAgeli  der  Wii^ 
^dnnle  und  daa  Bedtena  au  yeAenstm.^  JSc,  B.  ersihll  einaii 
iatefiMaiiteii  Call,  w«  er  Anter  sehr  veraweilbltieB  Umstanden  ciä 
Nhr  hiMkfca  BMdUt  «raielte. 

4)  SehklterTerrankviig.  %.  B*  haH  2  neaJtete  LtONh 
tioaen  unter  Chloreformbetiubung  eingerenkt. 

8)  KlmiAffüaae*  Von  11  Kranken  waren  9  sehten  durch 
oidere  „recht  geaehtekta^  Wundärzte  operirt  worden.  Hr.  B.  mnsste 
eist  das  gut  machen,  was  dabei  schlecht  gemaobt  worden  ist, 
«fid  der  Zusata  ,^edit  geadhickte'' a«ll  woU  ffft  Stick  Iraafe  sein; 
Mmm :  mäitmr  w$  aUera  fuUf     Bie  y^%  Vnu  B.  ekrtaidetie 


KliuüpfttsflttaschiM    usd  die  schwedisdie  HeilgysmaaUk  üMiä 
Üin  ganx  besonders  cvr  Erlugung  der  guten  Resnltale. 

6)  Schielen.  Bei  einen  lOjihrigen  Midchen  ndt  tk»- 
kern  StrabUmms  com0ergensj  wobei  das  attzirle  Auge  rollkoBmen 
amavrotiscb  war,  trat  im  Momente  der  Dnrchschneidung  dea  ia- 
nern  geraden  Augenmuskels  Yollkommene  Schfahigkeit  ein.  Hr. 
B.  freuet  sich  dieses  Erfolges  und  wenn  auch  nur,  um  ,,die  jetst 
,,Yon  mancher  Seite  yerpönte  Schieloperation  wieder  einmal  nf 
,,die  Tagesordnung  su  bringen/^  Der  Strabismus  wurde  aber  aneb 
hier,  selbst  nach  rierwöchenülcher  Nachbehandlung,  nicht  g«h^ 
ben  und  so' möchte  wohl  Niemand  Lust  bekommen,  eine  Opera- 
tion, wieder  auf  die  „Tagesordnung^  zu  bringen,  fiber  deren 
Wertlosigkeit  schon  TöUig  entschieden  ist 

7)  Skoliose.  H.  B.  hält  die  Huskelyerkürzang  zwar  in 
den  meisten  Fällen  för  die  Ursache  der  Skoliose,  aber  nicht  im- 
mer für  das  primäre  Moment,  sondern  eine  Paralyse  gevitser 
Ifuskeln  oder  Muskelgruppen  ist  es  seiner  Ansicht  nach ,  die  oft 
Muskelretraktionen  der  antagonistbchen  Muskeln  inlassen,  die 
dann  Wirbelabweichungen  und  Veränderungen  des  ostcoligi- 
mentdsen  Apparats  zur  Folge  haben.  Seine  Hauptkur  geht 
daher  darauf  hinaus,  die  Paralyse  oder  vielmehr  die  mangelhaft 
Innerration  zu  heben.  —  Die  Gymnastik  spielt  hier  nach  Hrn.  B. 
•Ae  Hni^trolle ,  aber  in  .der  schwedischen  Heilgymnastik  sieht  er 
imine .beiMidereB. Vonige  T«r  der  deutschen.  Meciaiiitche  Jf il- 
JUi  gestattet  Hr.  B.  bei  dieser  gymnastischen  Kur  der  Skoliose 
nur  nebenbei. 

8)  Kyphose.  Hier  handelt  Hr.  B.  mir  fon  der  Spendjl* 
iaffihroknke  oder  dem  Pottaschen  Uebel.  Von  deijeoigen  Mf- 
pkoee ,  die  in  einer  grösseren  Bogenkrtemvng  (krummem  RAckos) 
besteht  und  die  mit  Wirbelkaries  nichts  lu  thnn  hat,  spricht  Hr. 
'B.  gar  nichts.  Wir  wollen  das,  was  er  fiber  das  Pott 'sehe 
Uebel  sagt,  wörtlich  anführen,  bemerken  aber  zuvor,  dasa  er  sei- 
ner Angabe  nach  in  seiner  16jährigen  Praxis  IIS  Fille  behsB' 
4ell  und  IS  mal  Gelegenheit  gehabt  hat,  Leiehenobdnklloneii  so 
machen. 

„Viele  der  betreffenden  FlUe,  sagt  er,  in  den  ferschiedcnsUn 
Stadien  des  Uebels  waren  Jahre  hindurch  unter  meiner  nnanter- 
brochenen  Aufsicht  und  so  mögen  diese  mit  möglichster  Unbefan- 
genheit geschriebenen  Xotizen  dazu  dienen,  die  Natur  einer  der 
gefihrlichsten Krankheiten,  besonders  des  kindlichen  Alters,  mehr 
nnd  mehr  aufzuklären  und  zur  möglichst  weitesten  Kenntaim  it 
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Moffto.  Senn  hiervon  nnd  ganx  besonders  Ton  einer  zditig^n, 
richtig'en  WMIfgrnngf  des  verderblieben  Feindes  hingt  das  W<^hl 
aad  Wehe ,  daa  Leben  des  Kranken  und  was  den  ^eteh  in  ach- 
ten) die  VerfaütiiBg  eines  langjährigen  travrigen  Siechthums  ab. 

Folgende  Tabelle  gibt  xnnächt  die  Uebersicht  der  Kyphosis 
nach  Alter,  Geschlecht,  Siti  und  Ursache  der  Krankheit:  A*  In 
Bemg  anf  den  Sita:  Kyphoiis  eervicalisz  10  (6 mSnnliche,  4  weib- 
liche); Kfpko$i9  dor$ak$i  M  (34  männliche,  32  weibliche) 
Effph^m  lumbaUB:  36  (16  minnliche,  20  weibliehe).  B.  In 
Bezug  anf  das  Alter :  Im  '  ersten  Lebensjahre :  3  (1  minnlicher, 
1  weibliche);  rom  Ende  des  1.  bis  5.  Lebensjahres:  53(21  männ- 
liche, 32  weibliche);  vom  5.  bis  10.  Lebensjahre:  36  (19  männ- 
liche, 17  weibliche);  vom  10.  bis  20.  Jahre:  16  (3  männliche^ 
U  weibliche);  Tom  20.  bis  30.  Jahre:  3  ^männliche);  vom  30. 
bis  40.  Jahre:  1  (männlicher);  ?om  40.  bis  50.  Jahre:  1  (minn- 
licher).« 

Kann  es  erlaubt  aaui,  aus  der  numerischen  Methode  SchlQsae 
n  liehen,  so  erg^t  aioh  hieraus,  dasa 

1)  kl  Beäug  auf  daa  Geschlecht  das  Vorkommen  der  8pon- 
ijiarthr^kake  im  Gänsen  wohl  keinen  sehr  grossen  Unterschied 
■ache,  das«  jedoch,  wihrtond  bis  lum  lOten  Jahre  Knabea  und 
Hidckeii  in  list  gleicher  Eahl  davon  befallen  werden,  rem  lOten 
kb  2iatMi  Tonugaweise  das  Uebel  bei  M&dehen  vorkomme,  viel- 
leicht weil  die  Knochen  des  Knaben  von  dieser  Zeit  an  schon  im 
Gänsen  kriitiger  und  darum  mehr  der  tiefer  greifenden  Skrofu- 
bm  zu  widerstehen  im  Stande  sind.  — 

§)  In  Betug  auf  dw-  Alter  seigt  das  erste  Lebensjahr,  irnd 
tm  iit  vMHf  itt  der  Natur  begrfinmt,  die  geringste  Anlage  d»* 
Ar,  die  meisten  Wirbelkrankheiten  der  Art  ersiäelnen  am  An- 
fange des  2ten  bis  Ende  des  lOten  Lebensjahres,  aie  werden  selten 
bu  sum  tOaten  Lebensjahre ,  noch  seltener  in  der  vorgerückten 
Labenaseit  —  Dodi  gestehe  ich  aufrichtig ,  dass  in  letsterer 
Bssiehung  meine  eigenen  Erfahrungen  allein  nicht  den  gtM  rieiH 
tigen  Maaaaatab  abgebeu  mochten,  bt  meine  chirurgiadie  Wirk- 
lamkeit  in  der  Hauptstadt,  wie  für  einen  grossen  Kreis,  auch  nidbl 
gans  unerheblich,  und  keineswegs  blos  auf  Kinder -Praxis  ber 
schränkt,  so  mochte  doch  zur  Lösung  dieses  Fragepunktes  noch 
die  Hospital -Praxis  fernerhin  zu  Eathe  zu  ziehen  sein.  Wenig- 
steas  finde  ich  in  manchen  chirurgischen  Schriften,  von  denen 
ich  nur  RusTs  Arthrokakologie  (Seite  129  und  f.)  nenne,  auch 
Tiele  Fälle  von  Spondjlarthrokake  in  dem  mittleren  und  vorge- 
räckteren  Lebensalter 

3)  Erschöpfender  sind  wohl  die  Resultate  über  das  Homent 
ies  Sitzes  und  so  ergibt  sich  denn,  dass  die  Rückenwirbel  vor- 
tiigsweise  affisirt  werden,  während  in  zweiter  Reihe  die  Lenden- 
wirbel zu  rechnen  sind,  da  die  Struktur  beider  eine  vorzugaweise 
«pongiöae  ist,  am  seltensten  die  Halswirbel  der  Zerstörung  Preis 
pgtben  sind« 

n  iMfb  3f 
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Bas  Wbeen  der  Spondylarlhrokake  UatcJit  in  elfter  Satifii- 
.iuMg  der  Wirbfi  und  ihrer  GeUnke  mit  EinscUwe  der  Interrer- 
tebralknorpel ,  welche  theiia  ala  seicbe  p^imir  aifkrilt«  theUa(dies 
ißt  der  hn  weitem  aellenere  Feit)  nit  wahrer  Tuberknleais  in 
7«tt9iinimenhange  steht ,  und  welche  darch  die  sekmidare  Mitlei- 
denschaft de$  Rürkenmarks  und  drr  Spinalnerven  eine  keaondere 
BedeiilaniP  erhält.  Diese  hier  erecheinende  Entaundüng»  keiea- 
dera  wenn  sie  aua  ahrefuloaer  Uraache  aaftiitt,  lal  meist  aealnl, 
seltener  peripheriach.  Der  priiuären  Entzündung^  der  Bänder  Ueft 
meist  eine  mechanische  oder  rheumaliache  Ursache  z«tt  Graad. 
Dasselbe  möchte  ?on  der  dvrch  Palletta  nnd  Wenzel  beschrit- 
benen  Entznndung  der  yonlcren  sehnigen  Binde  der  Fall  aeia. 

Wt  SpondylarHirokake  soll  durch  Schmerz  beim  Dmck  und 
bei  Bewegung,  so  wie  durch  spastische  und  paralytiache  Erschei- 
nungen sich  charakterisiren.  —  Nach  meinen^  Beobachtangen  ist 
der  Schmerz  an  der  afSzirten  Wirbelateiie  (nach  Stromejer, 
Chinirgie  111.  Lie6|:.  S.  Mt  Ton  beaendever  Seftigkeil ,  ^r  cha- 
rakteriatische  Begleiter  der  peripbanaehen  Eiahefalian}  ein  sei- 
ienea.  Sytnplom.  Nichts  namenilich  fnhrl  an  greaaereaa  Irrthoai, 
als  danach  bei  Kindora  ein  orgnnfiacbea  Wirhellaiden  diagtaalM- 
ren  su  wollen  vtid  hier  macht  die  SpandylaHhrofcake  yon  dia 
ahrotulösen  AflTaktioBeA  dar  anderen  Geleiike  eine  graaaa  km- 
nähme.  Die  Kinder  Ua^n  anr  höchst  sehen  iibar  SehOMn,  neek 
liest  sich  ein  aolcher  imaief  durch  Dmek  oder  darakr  4aa  Gep* 
land'sche  Schwammexperiment  an  der  ProBMUsena  4es  RileiMaf 
entdecken.  Im  GegensaU  hier»  finiel  akh  bei  rheunaUadkar 
SjnoTialhaiiteiitaündiing  ampfiadlieher  Sehmtii  haiai  Dmek«  aa- 
menMicb  wenn  die  Hda-  und  liOBdenwirbei  leiden«  <iiieau  Ii^ 
ferfte  mir  namenilich  ein  10jahri(teB  Mädchen  den  Beweis,  dai 
ich  von  einem  aus  dieser  Ursache  herrfihrenilen  C^pmi  obsiiM 
heilte.)  Der  Schmerz  sitzt  hier  beaondera  In  den  MasKeb 
nnd  eratreckt  sich  nach  dem  Verlauf  des  Piexm  bruchMt  na< 
JMehiaäiuut. 

Ein  eben  so  scHener  Begleiter  ahid  Nerren-ZnMle.  dein 
nicht  oft  findet  eine  Fortpflanzung  der  Entztodung  auf  die  Be- 
deckung des  Ruckenmarks  oder  gar  über  letzteres  selbst  fett,  so 
dass  es  erweicht  oder  zerstört  wird.  Meist  ist  nur  ein  Irritations- 
zustand Torhanden  und  auch  dieser  noch  riel  seltener,  als  man 
nach  der  Versicherung  der  Autoren  glauben  sollte. 

Ich  habe  Kinder  mit  dem  höchsten  Grade  der  Verkrümmung 
in  dem  anscheinend  be.cfen  Wohlbefinden  gesehen.  Dies  WohAe* 
finden  täusdit  gar  zu  leicht  und  führt  den  nicht  SachTerständigen 
zur  ot^erflachliehen  fienrtheilung.  In  allen  Ton  mir  gemachtaa 
Sektionen  fand  ich  das  Rückenmark  selbst  völlig  onTersehrt  nnd 
die  Ihtra  mmitr  in  normaler  Beschaffenheit  darüber  geapannt.  b 
einem  Falle,  den  Virehow's  Meisterhand  genau  obdnzirte,  fsfl- 
^en  wir  Atrophie  und  Elnaehnfinin^  der  Snbstani  der  JTiArM 


IM 

,  mit  wifiTBftlirifr  Btira  mattr.    IX^b  war  irähroni  dflf 
IifbeiM  foU^  fiyiif  eiiifr   pwAlytiachta  SrscMraog   vtobinilfii 

gevesen. 

Cnter  ItSFillen  der  Kyphosis  überhaupt  kanHii  ttnr  \t\  sie- 
kn  pftraijtiscfa«  Affeittionen  und  bei  diesen  nur  In  3Tdl1en  Kon* 
Irabtumabilinn^  vne.  In  Bewg  anf  di«  Ursai-lie  varen  IUI  sIcnh 
folösen,  3  rlieimatisehen  und  8  riiaekitiBoiMii  Urapranga.  IM, 
15  Kranken  w,«rde  an  vorangeg^anganer  Fall  oder  ßtoss  ange* 
ichnldigt  -"*- 

Gehen  wir  nunmehr  anf  die  skrofulöse  Spondjlartlirokake 
umick,  ala  derjenigen,  welche  ala  die  känigste  das  Kiadosalter 
befallt)  80  gelidat  &se  ihrem  Wesen  na«h,  und  ao  haha  i«k  sH 
immer  mar  gtMhtmy  der  centralen  WirbeleAlzindnng  an>  Sekf 
hioig  wM  eine  mechaniacke  Yerletsung,  Stoss  oder  Sehlag  ak 
Ursaeha  angeachiiUlft,  und  so  aoheint  ea  auchy  als  ab  Ton  aol- 
cher  dar  «avte  Jnpiiia  wmt  Ansbüdmig  dar  Krankheit  gagebiai  isti 
rann  «ach  die  l^Takraale.  seban  langa  ipavkar  ian  Kiapor  g«legaA 
md  nur  ao  erat  inr  SotwidDainng  honml.  Examinitt  amri  ge« 
Bauer,  ao  aifdirt  mi#  «eist,  daoe  snderartige  afcrofullka  Affeii* 
tianeB  morangogangrin  «wen,  ails  Ausschläge,  Drüsanansehw^K 
loagen  n«  dgl.     Es  können  Monate  yergehen,  ehe  sich  iksaoh  dif 

tnimiatiacbeB  {^Dflvdaa  ik  Sf^flwihwfimk^  mii  ibran'  Sympto- 
nsn  anabiUat 

In  alnam  falla  achna  •cpA  Kind,  mnekdam  es  anf  den  Sode« 
gtfsUen,  Monate  kag  lysanftfrHch.  Dia  iratlieiie  Uatennciittnff 
m  BAckea  aagth  bineniAnhaibspankt.  Bali  hi«r  bald  da  ^nrie 
iv  IrOipsa  ajfectmB  ^uofal,-  bis  die  lievfoittrttendB  Kypbosi«  dem 
ZweiM  mtk  fitiile  atadbtb  Dedbaft  tanama  «an  «ia,  den  RHekan 
genan  xu  untersuchen,  wo  irgend  eine  Vaalatcuiiff  oder  ein  Fall 
ingascbuldigt  vifd.  ^  Jf^m^  wir  oft  (ihne  NvUi  der  Afisl  hieJi 
iakemmodirt  wir4  %v^  wie  «fthr  4if  4rMSgsÜtcbkaii  dar  Eltern  baU 
iiB  Schliaunaia  rarmmthet,  fönir  4^r  Är^t  sei  do^h  UAtf  ftifta 
sa  aoif aam  und  pedapt^si^h  nif  xn  if^htfiprtig«  Qfan  aoll^il'  eiJi 
Fehler  ist  später  schwer  zu  verbessern« 

Und  ao  bOpU  if4i  bp»r  a»,  ijadam  loh  a«f  4je  aU^waten 
$7ai|iUiiie  der  Spf4idi7i<^>Pk9ka  die  ecnstfAta  Mftiiw^eiimitfa 
meiner  Kollege«  lenke,  dai^Uf  W  ea  angehe,  dje  Md  arvchei^ 
aeade  Pronünem  4er  W^het  uns  jii^ht  daa  ,$1»  ffNit"  lurufe« 

Das  früheste  2eich^,  durch  welches  der  w  V^borgenen 
vobaenda  Feind  «ich  kwnd  gibt,  Ut  die  Haltung  uRil  dfMr  «GaBag 
des  Kindes.  Sobal4  Wiu^  hier  irgend  etwas  Frev^aitig^s  bemerkt, 
Tersäume  man  all bt)  sajüart  die  sorgsamate  Dntarsiichviig  4aa  Kin- 
des bei  Yöllig  entblöstem  Körper  aiisustellen ,  und  dieaa|i|  aa  wia 
den  Gang  und  die  HMtHQg  bei  deip  nackten  Kinde  au  prüfen. 
Wer  hier  gewissenhaft  und  mit  einiger  Sachkenntnias  au  \ferke 
geht,  wird  schwerlich  das  Richtige  uberi^ehen« 

Die  aiifrcchta }  geradf ,  m  Namuüliiutiuide  ao  gaf jülliga 
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{lerlialtaiig  wird  da  termissl,  wo  iit  ersten  Keime  ihr  VMel^ 
krankheit  obwehen.  Nirgends  anders  ist  der  Grnnd  Uem  tb 
in  der  Wirbelsäule  selbst  zu  finden. 

Die  ganie  Form  des  Rumpfes  ist  oft  im  ersten  Beginne  scbon 
charakteristisch  verändert,  ohne  dass  eine  Deformität  der  Wirbel- 
säule selbst  bereits  sichtbar  geworden.  Der  Kopf  wird  swiscben 
die  Schultern  gesogen,  Toreüglich,  wenn  die  Halswirbelsäole  af- 
fiürt  ist.  .Hier  bildet  sich  schon  früh  Ca^mi  obsi^mj  und  der 
Hals  erscheint  so  gewissermassen  kürzer,  gleichwie  der  Hab 
eines  zur  Apoplexie  Geneigten. 

Die  Kranken  haben  einen  unsicheren,  schwankenden,  bis- 
weilen (wo  die  Lumbalwirbel  ergriffen)  lahmenden  Gang,  und 
eine  scheinbare  Verkürzung  der  unteren  Extremität,  welche  den 
wenig  erfahrenen  Arzt  zur  Diagnose  eines  gar  nicht  rorhandenen 
Httftleidens  führt.  Untersucht  man  aber  genauer,  so  iai  das  Hüft- 
gelenk TölUg  intakt«  Die  Rotation  des  Schenkels,  der  Dnick  aaf 
den  Trochanter  ist  schmeralos,  der  konaensuelle  Enieschmen 
fehlt  etc.  Sollen  die  Kranken  laufen,  so  ermüden  aie  leicht, 
straucheln,  beim  Bücken  und  Wenden  des  Rumpfes  Temthen  die 
Kinder  eine  gewisse  Steifheit  und  ansaerdem  auch  bisweilca 
Schmerzen. 

Nächst  der  reränderten  Haltung  und  dem  Gange  des  Kindes 
kalte  ich  für  ein,  Torzüglich  den  Beginn  der  Spondjiartihrokake 
baieichnendes  charakteristbchea  Symptom,  die  RespimtlAn,  wel- 
che nicht  blo0  schon  früh  eine  freqnente,  kvne,  bisweilen  ket- 
ehende,  sondern  auch  eine  abdominelle  ist.  Unlersucht  man  das 
entkleidete  Kind,  so  bemerkt  man  beim  Athmen  eine  ackwacke 
Ausdehnung  des  Thorax  und  daffir  eine  desto  mfikaaaere  An- 
strengnng  der  Bnuchmuakeln. 

Hiermit  in  Verbindung  steht  ein  irritirter  Zustand  des  He^ 
aens.  Die  Palpitationen  sind  über  den  normalen  Ort  Terbreltet, 
während  die  Herztöne,  an  sich  normal,  die  Abwesenheit  jedei 
materiellen  Herzfehlers  bekunden.  So  habe  ich  es  in  den  mebtea 
Fällen  gesehen. 

Hiezu  gesellen  sich  bisweilen  Seitenschmerzen,  welche  lait 
Vnrecht  fÜrEntzündung  der  Pleura  oder  der  Leber  angesehen  werdea 
und  bei  dem  ohnedies  geschwächten  Kinde,  dem  unerfahreneii 
Praktiker  au  ganz  nutzloser  BIntentziehung  Veranlassung  geben. 

Ausser  den  3  pathogonomischen  Zeichen,  wie  sie  sich  in  der 
Haltung,  dem  Gange  und  der  Respiration  aussprechen,  Ton  denen 
die  beiden  ersten  nur  in  den  seltensten  Ausnahmen  fehlen,  fähren 
noch  Schmerzen  in  den  Extremitäten  und  Affektionen  einzehier 
Muskelparthieen ,  zum  Licht  der-Diagnose. 

So  schloss  ich  kürzlich  bei  dem  4jährigen  Sohn  eines  Pre- 
digers auf  ein  beginnendes  Leiden  der  Halswirbel,  obgleich  die 
letzteren  beim  Druck  schmerzlos  sich  zeigten,  durch  einen  for* 
Imndenen  heftigen  A^mschnerz.    Die  Prominens    dey  iMiterileQ 
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Ealfvirleb  erschwerte  deshtlb  die  Diagnose,  weil  eine  solche 
Usweflen  im  Normaliustande  Torkommt.  AUeia  die  Refleivschei- 
nangen  hoben  jede  Ungewissheit 

Bei  Spondylarihroeace  himbalU  beobachten  wir  bisweilen 
tonische  Krämpfe  und  Retraktionen  der  Muskeln  in  den  unteren 
Extremitäten,  und  zwar  am  häufigsten  fn  den  Addnktoren  und 
Bengemuskeln  des  Oberschenkels. 

Hegen  nun  die  erwähnten  Erscheinungen  vorhanden  sein  oder 
nicht,  Töllig  unsweifelhaft  wird  die  Existenz  der  Spondjlarthro- 
kake,  sobald  sich  eine,  wenn  auch  nur  die  allergeringste  Promi- 
nenz eines  Wirbels  nach  hinten  zeigt,  und  hier  würde  es  in  der 
That  unrerantwortlich  sein,  wollte  man,  wie  dies  leider  ans  ta* 
dehsweriher  Unkenntniss  geschieht,  länger  noch  an  eine  Mos 
mechanische  Abweichung  denken  j  da  doch  nur  eine  kariöse  Zer- 
störung ein  solches  Hervortreten  eines  Spinalfortsatzes,  der  ana- 
tomischen Struktur  der  Theile  nach,  bedingen  kann,  und  wer 
hier  noch  in  träumerischer  Sorglosigkeit  verharrt,  der  wird  früher 
oder  später  durch  die  weiter  sich  ausbreitende  Deformität,  ^ie^ 
aIhnähUg  mehr  Wirbel  ergreifend,  einen  grosseren  Bogen  bildet^ 
so  wie  durch  alle  anderen  konsekutiven  Erscheinungen,  Hekti^ 
and  Abszessbildung,  die  Gewissheit  ertaiij^en,  duss  er  eine  der 
schwersten  Krankheiten  tibersehen  habe.  ^'  '       ' 

Dirae  spitiwiniwlige  Defotmitit  nnleriicheidet  auf  da«  Uni- 
livgbarate  die  auf  Zeratdrang  der  Wirbel  baairt4  Kyphotis  vmi 
der  dtfch  rhachitisehe  Ursache  bedingten.  Die  letztere  atellt  von 
Torne  herein  einen  grosseren  Bogen  dar,  während  erst  im  Verlauf 
der  Weiter  ausgebildeten  Spondylarlhrokake  die  Deformität  sol- 
cherg^estaH  auftritt,  und  dann  setzt  eine  andere  Reihe  charakte- 
ristbcher  Symptome ,  zu  deneii  ausser  den  konsensuellen  beae»* 
den  auch  die  Perkussion  gehört  (die  immer  einen  matten  Tdb 
^t),  das  für  die  rationelle  Kur  so  unet^dlich  wichtige  und  ein- 
lossreiche  ätiologische  Vefhältniss  in  das  untrüglichste  Licht.  — 

Ausser  der  Formverschiedenheit  besitzen  wir  noch  ein  zweites 
wichtigea  Kriterium,  um  eine  beginnende  rhachitisehe  von  der 
anderuttgen  Kjphosia  zu  unterscheiden,  darin,  dass  die  rhachi- 
tisehe Varkriimniaiig  bei  der  Ausdehnung  der  Wirbelsäule,  mit- 
telst der  Schwebe  oder  durch  Aufheben  des  Körpers,  indem  man 
nit  beiden  Händen  den  Kopf  fixirt,  sich  völlig  ausgleicht,  was 
entgegengesetzten  Falls  nur  als  äusserst  seltene  Ausnahme  zu 
betrachten  ist  — 

Die  weiteren  Materialien  über  die  fragliche  Krankheit,  so 
wie  über  die  mir  hier  gelungenen  Heilungen  oder  Verbessi^runge|i 
(s.  hierüber  eine  Notiz  in  meinem  dien  Bericht  über  das  Institut 
S.  5)  gedenke  ich  an  einem  anderen  Orte  künftighin  ausführlich 
mitzutheilen.  —  "Hier  erwähne  ich  nur  noch,  dass  ich  auch  m 
letzterer  Zeit  wiederum  einen  Fall  von  Kyphosis  tH>lktindig  ge- 
heilt und  mekrere  sehr  veraltete  Krankheitsformen  dieser  Art  sehr 
gebessert  entlassen  habe. 


V.   Gefehrte  Gegelhchaften  und  Vereine, 

A.     S&ciete  de  Chirurgie  zu  Paris. 

Zur  Behtiidlung  der  ircissen  KBieg^sch  irulst  bei 

Ki&dern. 

Nicht   in  Hinsicht   auf  die  Diagnose,    sagt   Bf.   Deguise, 
eendem    in  Hinsicht  auf  die  Behandlung,  wolle  er  einen  kleinea 
Knaben   TOfstellen,    dessen  Geschichte    er  in  kurzen  Worten  hier 
mittheile.     Die   weisse  Kniegeschwulst   besteht  hier  ungefähr  sril 
18  Monaten,  sie  hat  sich  entwickelt  ohne  irgend  eine  zu  feschul- 
-digende  Ursache.     Vor  etwa  etnetn  Jülire  a^i  er,  Hr.  D«,  tu  dlt^ 
aem  Kinde   prüfen   worden    uhd   ^^ü^iä}/!^  habe   d^«  Knie  gera^« 
ao  ausgesehen  wie  jetit.     ScJhon  JmiiaTs  VAt-,  wie  jefrt,  das  obm 
Ende  der  Tibia  angeschwollen  und  eine   falsche  lluktuatioa,  be- 
ruhend   Termuthlich   auf  einer   at^normen  Entwiot^eliuig  von  Fall- 
Jildmpeli,  fühlbar)  dabei  lehH^  idt«  Schmisvaira  ^dätoals  wito  heate 
imd  die  Iftlskeln  dea  tt\fk%  war^  illVd)»b!¥b)i  *1f^d  ü^  ist  e0  nodi. 
Wie    war   ditsfer  Fall   zu  behÄötlelil?    ör.  J>.   begarth  ttiit  einet 
iKeihe    fliegender  Blasenpflaster     (25   wenigstens);    während  Icr 
Zeit   wurde  das  Kind    in    ateUger  ftube  im  Bella   erkiUea  nid 
•UM  Ptppscbi^iie   hiek  daa  Otltnk  mibeweglitbw    BHHrt  tnd  l^ 
lliiche  Mittel,  Oentiana,  CMita^   dkilN;i  L^befftifah  Hitd  J«dtalinn 
wurden  mit  Konsequenz  angewendet.   JtÜ^  Blasenpfldst^f  brachten 
schon   nach    einem  Monat  eine  aufi'allende  Besserung,    dann  aber 
blieb    das  Uebel    atationär^   und    trotzte   einer  nenem  Reihe  tob 
Blaaenpflaatera  ^  so  daaa  Hr.  D.  IitoA  «bttebaB  ttiraite.    Kr  nabn 
fcsh  seine  Znflnthl  tu   ehier  KbtopMsibh  diifcli  Pfliistefstfeifrii, 
wodurch   allerdings   eine    kleine  Besserung   bewirkt  wUrde,   eber 
dann    der  weitere   Erfolg    ausbliet).^     Nun    benutzte  Br.  D.   Jen 
Mayor'schen  Hammer,   und    unter    dessen   Anwendung  beksai 
daa  Gelenk  aleine  normale  Form  «ni  AMehen  wieder.    Dab^  wur- 
den die  inneren  Mittel  fortgesMtt.    Das  Kind  befand  akh  öbri- 
gena  überaus  wohl  und  wurde  nun   yon  Hrn.  D.,    da    es   gerade 
Sommer  war,  in  die  frische  Luft  geachickt,  um  unter  beatiffiiBten 
Voracltriften  mit  derti  Gliede  einige  BeWegvng  zu  yeratN-hen«   B^s 
Bein  t^urde  «ueh  vit^der  gi^toAkig  uM  ttit  kteinvn  KrUckeiiboante 
das  Kind  gehen.    So  lange  der  Sommer  Währte,  ging  es  mit  den 


Und«  irefflkh,  »vwi^  d»e|  üe  fc«ll«  Jabr^ieieit  «mUat,  giitg  alU^ 
viftder  AogMiftUig  schlecht«  Dus  ^en»  Ende  der  Tibia  vivdje 
Aicii  und  »ach  dkker  lüa  früher  |  da^t  ^uglnich  \par  eine  BeiUr 
giui|(  dfl9  GlUdet  Ui  «um  rechien  Wiftkel  eboa  s<>*  vMilg  m^gUck, 
als  eiiw  Tollbonnen«  Streckung;  da>u  kam  FMer,  beaouders  de« 
MoigeBf»  Hasten,  Appetibnangel ,  und  da^Kind  fing  an  übel  ansr 
iNiebefl.  Hr.  0.  woUte  wieder  dea  ]{ayor'8«heo  Haionier  «Or 
wenden,  aber  das  Kind  zeigte  einen  grossen  Widerwillen  dagegen^ 
uad  die  Eitem  waren  aacb  nicht  dafür,  Hr«  D.  versuchie  nuii 
wieder  die  Kom^ession,  die  aber  nichts  half;  jetzt  benutzte  er 
Duschen  9  die  aber  auch  nicht  xu  helfen  schienen.  Die  Frage  ist 
am,  was  in  solchem  Falle  zu  than  sei^  —  Ur.  Cbassaignac 
latbet  au  Tolktäadigster  Rulie  des  Gelenkes  $  ohne  diese  Ki^be 
keine  Heilung;  damit  diese  Ruhe  aber  wirklich  ei^UU  werde» 
aiase  du  tielenk  mlfc.elnc^  Kleisteryerbandr^  am  besten  mit  De^r 
krift)  wia  mit  «inew  Kfiraas  umgeben  werden;.  In  diesen, Kurf^M 
keim  mm  til^^r  »inschAeiMleii)  um  dnvch  FoataJiclUn  oder  .(^i^Mtr 
Iffieli  odflc  aadetsei  Mitlel  auf  des  <jli4fd  zu  owirkeu.  Auf .  djeff 
Weiae  klhe.er  eine  Heilung  bei  einem  Kinde  bewirkt,  da^  v^rgeb^ 
tick  I«i|ari  Xejt  auf  ?era€biedene  aitdere  Weüise  .behf^fi/lelt  wt>fdeo 
war.  —  Br«  Vidiil  hült  auch  sainar  Erfahrung'  nach  die  en^ 
sduedelisla  Ruhe  dea  Clliedes  mit  allmähUger  Debnung  desselben 
für  das  b^tatfittel.  --^  ür»  Robert  ist  uicht  geneigt ,  den  ga- 
geawartigan  JFull  J9r  7«m^r*  4Ulm$  zu  halten;  die  Gelenkknorji^elit 
aMifck  iiad  ^sutid  und  dae  Kind  hat  airgemls  Sohmerzcn;  ^e-r 
ienUb  isli  e§  kein  aakkaf  Tumor  a/6»a,  bei  ißm  Anchylose  atii 
finbteii  ir(r«|  weil  eben  die  Cklenkflächen  gesu/)d  jsL^d.  Er  ist 
iQcb  für  airenge  Unbewegiiehkeit  des  Gliedes  mit  möglichster 
StNckang,  will  aber  auch  Kempreesionen  durch  Fflaster^reifen 
aageveAdfit  wiaaen.  —  Hr*  Hu  guier  fürchtet  durch  d|e  langK 
üaernda  Strectwng  und  Unbewegliehkeit  des  Beine  dennech  ej^a 
Aachybae,  wenn  auch  die  Gelenkknorpeln  gesund  sind;  geradli 
Uer  müsse  er  diese  Furcht  hegen,  da  den  obere  End^  der  Tibia 
offenbar  krank  ist.  Worin  diese  Krankheit  bestehe,  lasst  sich 
lucht  tageii,  ater  eben  desiialb  kdnne  er  «ich  auch  nicht  ffir  eiittf 
bestimmte  Rehandlung  aussprechen. 

Ueber  Lithotomie  und  Lithotritie  bei  Kindern. 

Nadtdam  Hr.  Grueraft&l  eeitten  (toh  um  andaaarwaitig  w 
kasaag  mttgethatllen)  Vortrag  über  die  Behandlung  der  Hatnstejue 
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bei  lUnd^rB  b«eii^gt  hatte,  eiliebt  Bich  eine  Milnuiiei,  fen  im 
wir  dae  WesenÜtche  mittheilen  wellen.  Auf  die  Fragte  eineellit- 
gliedes,  weihalb  Hr.  Guereant  nicht  dee  Steinadinittea  danh 
den  Haetdarm  gedacht,  zumal  der  neuen  Methcde  Ton  Maiaea- 
neute,  welche  einmal  in  4  Tagen  Heilang  bewirbt  habe,  er- 
widert Hr.  6n.,  daes  er  überhaupt  den  Schnitt  durch  denlbft- 
darm  fiberall  verwerfe  und  die  erwähnte  Heffaode  nolh  aa  nea 
eei,  nm  darfiber  nrtheilen  au  können.  —  Avf  die  Frage  iu 
Hrn.  Hugnier^  was  Hr.  Gu.  unter  Konsekutiyxufillen  im  Ge* 
geneatie  zu  Primitiyzufallen  beim  Steinschnitte  verstehe,  antwor- 
tete dieser,  dass  er  von  42  Operirten  34  geheilt  habe;  aber  Stob 
diesen  Geheilten  behielten  unheilbare  Harnfisteln;  8  starben  i^ 
ter  an  phlegmonöser  Entzündung  des  kleinen  Beckens,  und  4  u 
interkurrenten  Krankheiten  bald  nach  der  Operation.  Die  phleg- 
monöse Entzündung  des  kleinen  Beckms,  die  nicht  selten  tödtlich 
ablauft,  ist  bei  Greisen,  wenn  sie  dem  Steinschnitt  unterwerfca 
W^en  waren,  selten,  bei  Kindern  aber  nach  dieser  Operatiea 
viel  häufiger,  dagen  leiden  die  Greiae  an  Entzündung  der  Nierea, 
welche  freilich  schon  vor  der  Operation  da  ist,  aber  (durch  die 
Operation  selber  in  hohem  Grade  gesteigert  wird;  bei  Kindern  pflo- 
gen Nierenentzündungen  nur  höchst  selten  vortukonunen.  —  Hr. 
Hu  guier  gibt  dieses  zwar  zu,  will  aber  dodi,  dass  man  dagegen 
auf  seiner  Hut  sei ;  er  habe  einmal  eine  sehr  ernste  Nieraneat- 
zündung  bei  einem  Kinde  zu  behandeln  gehabt.  .Es  war  diesu 
ein  10 — 11  Jahre  altes  Kind,  das  einen  fitein  in  der  Blaae  hatte; 
gerade  als  es  operirt  werden  seilte,  bekam  es  die  Masern;  u 
starb  und  man  fand  eine  grosse  Menge  Eiter  in  den  Nieren  aal 
Harnleitern.  —  Hr.  Michon  spricht  sich  entschieden  gegen  dio 
Litfaotritie  bei  Kindern  aus,  weil  diese  Operation  langsamer  aam 
Zwecke  führe ,  viel  mehr  angreife,  und  weil  die  aufgetriebene  and 
gelockerte  Schleimhaut  viel  leichter,  und  zumal  bei  Kindern,  bei 
der  Liihotritie  gekniffen  werden  kann  als  bei  Erwachsenen,  wo 
die  Blase  geräumiger  bt 

lieber   die    angeborene    sogenannte    Schwimmhaat 

der  Hände. 

Hr.  Gnersant  zeigt  ein  anatomisches  Präparat,  nämlich  dio 
Hand  eines  Kindes,  woran  die  Finger  durch  eine  Art  Haut  ve^ 
wmcheen  wafen.  Ble  Kellateral- Arterien  zeigen  das  Bigealhte- 
Hoke,  dasa  ihre  pifurbaiion  viel  weiter  nach  vorne  liegt  ak  oi 
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lüti  itr  ItB  m  sein  fä^gi^  «o>4tM,  irMM  SM  Ht  Sckwfnnl^ 
kalt  teehschnliUii  hillie,  min  die  Artorien  «iifeUliar  Terletit 
Mea  viirde;  es  müM«  dieses  also  eine  Wtrnnng  sein,  ToAer 
fcaim  den  Lanf  der  Arterien  su  ermMehi,  ehe  man  operirt.  Aa 
tieie  Mittheilnng  scUiesst  sich  eine  Erdrtemng^  über  das  Wachsen 
kt  aag^herenen  Schwimmhant  nnd  Hber  die  Art  des  Verfahrens 
hftgtn.  —  Hr.  Larrey  sagi,  er  habe  diesen  Bildangsfehler 
■•kraab  bei  Rekmten  au  sehen  Gelegenheit  gehabt,  aber  nie 
sah  er  die  Zwiadienhant  Aber  das  zireile  Fbgerglied  hinansgehen«  -r 
Hr.  Gnersant  fragt,  eb  Hr.  L.  wohl  Yon  einigen  dieser  Rekra* 
tca  angeben  oder  erfahren  könne,  dass  sie  in  der  Jngend  operirt 
Verden  seien;  es  wäre  widitig,  Thatsachen  darnber  au  sammeln, 
welchen  Brfoig  eine  in  der  Kindheit  unternommene  oder  eine 
nleflaasene  Operatton  Ar  die  spiteren  Jahre  habe;  er  mABSo 
daran  eijnneA,  dass  Chelins  in  Heidelberg  behauptet,  dieOpe- 
ratiea  itMe  nUbils  in  der  Kindheit  gemacht  werden,  sondern 
aussei  aftff  aachebea  bleiben ,  bis  das  Wachsthnm  vollendet  ist  Bf 
Mid  effiabir  mK  diesem  Uebel  sehr  interessant«  Fragen  yerfcntpft 
ZvrMirat  ist  die  Frage,  ob  die  Schwimidiaat  regelmässig  mit- 
wichst,  wi^  die  Finger  wadisen,  ob  dieees  Mitwachsen  nnregel-i' 
Biisiig  gesdiloht,  ob  die  Schwimmhaut  auf  das  Wachsen  der  Fin* 
ger  einanSinfluss  habe,  ob  und  in  welcher  Art  Narben,  die  durch 
eine  frfihere  jedoch  erfolglos  gebliebene  Operation  entstanden  sind» 
beim  Weiterwadisen  der  Schwimmhaut  sich  rerhalUkn  u.  s.  w»  — 
Hr.  Nelaton  hegt  die  üeberseugung,  dass  die  Narben  sich  nit 
fffgtoesem,  dass  sie  gbichsam  mitwachsen,  wenn  nidit  ganz  be« 
lendere  Umstinde  dieses  Wachsen  yeihindem;  es  sei  damit  fast^ 
wie  mit  den  Verbrennungsnarben.  —  Hr.  Guersant  und  Hr* 
Morel  hatten  jedoch  die  Verschiedenheit  zwischen  der  Nkfbe 
eiaer  Schwimmhaut',  gleichtiel  ob  angeboren  oder  durch  einen 
0|MrationsTwiiach  entstanden,  und  der  einer  Verbrennung  für  seht 
Meutend.  Jedenfalls  hinge  die  Nachgiebigkeit  einer  Nirbe  und 
ikr  VeihnlteA  bei  der  Ausdehnung  des  Grundes  ron  der  TeKtut 
•b,  worin  sich  die  Narbe  beindet,  ferner  ?on  der  grissefen  oder 
Seringeren  Tiefs  ihres  Sitzes,  von  der  Beweglichkeit  oder  Un'be« 
wegüchheil  des  Theiles  und  endlich  von  der  Lebensfähigkeit  dea^ 
üibcnii  ^^  Hr..  Nelaion  besieh«  aber  darauf,  dass  es  garliiehft 
'«auf  anüeaune,  wodurch  die  Narbe  bewirkt  worden^  sondert 
iem  aUfr  Nathen  auadehnbar  sind  und  wadisen,  sofern  sie  gutn 
Kmben  sind  und  sich  überhaupt  in  einer  auadehnbaito  tmd  4om 


Wariiiaa  nnfainrorleiMii  ^Straktnr  befinden.  Biaen  KM« ,  eitiUt 
er,  ward»  kiiri  n»cb  BBXiHr  Gelmrt  ier  Mckeii  des  eiiMit  Fhsms  vtr- 
InrMit,  es  entstand  tMe  gute  irlsr  auffallende  Naiie;  jetst  ist  4ai 
Hnd  Ift Jahre  alt,  die  Narla  sieht  noch  ^arada  aus,  wie  fribti^ 
•her  sie  ist  d mal  m>  gross. -^  Hr.  Chas  lai  paac  will  bei  jeder Naik 
%  Perioden  unterscheiden,  nimlich  eine,  wortn  das  Narbenfcwtbc 
sieh  zuflammansieht  und  die  zweite ,  wo  es  dar  Ausdehnung  flbig 
wird;  er  glaube,  dass  diese  beiden  Periadsn  bei  jader  Narbe  eis* 
treten,  freilich  bei  verschiedenen  Narben  in  Terscbied^nadi  €radi 
und  auf  Terschiedene  Zeitdauer.  Was  die  angeboren«  Verwseb- 
sung  der  Finger  betreffe,  so  müsse  dach  zwisdien  Üir  und  der 
ittwa  in  Folge  einer  Verbrennung  eingelretanen ,  ein  Unterschied 
{remaoht  werden;  während  nMn  bei  ersterer  nach  Chalivi  mit 
ier  Operation  warten  könne,  rnUsse  man  bei  lotztar^r  ao  firtfh  ab 
ttO^ich  oj^eriren,  wail  die  Knochen  der  Finger  verkfflppeln  nai 
auch  die  Gelenke  dnrth-  die  öbeln  Karben  yeriMTert  werden.  -— 
Hr.  Marjolin  beme#k<  hieränf,  dass  die  'angeborene ' Verwaeh*^ 
#itnf  der  Finger  sehr  verMlhiedene  iSradt;  und  Aften  dattfale  «ni 
duse,  während  bei  iKnigen  die  Operation  allenihg«  naih  €he>' 
lins  z«  verschieben  sei ,  sie  bei  Anderen  so  fitähzaitig  aU  riiög» 
lidb  gemacht  werden  könne  und  müsse.  Es  g^ibt  Fithi,  tn  denaa 
die  vollständig  normalen  Fiivger  einfach  aneinander  gdktabi  sind, 
dann  gibt  eis  wieder  FäUjß,  wo  zwischen  den  beiden  FIngum  eine 
sdimale  Haotbrücbe  sidi  bttedst,  ferner  gibt  es  weldia,  iro  die 
Btut  an  der  Wurzel  zwischen  den  Fingefn  nicht  aufhört,  sondem 
sMi  fast  btn  znr  Spitse  der  Finger  ei^trecki,  gerade  *wie  die 
Sch^hnmlNiat  an  d^n  F)isf<jn  der  Schwimmvögel  und  enAieh  gibt 
^  Fälle,  wo  %  oder  mehr  Finger  von  einer  einzigen-  Baut  um- 
sohlessen  sind,  so  dass  giekhaam  In  ein  und  demaollett  FMsch> 
kissen  nur  die  Knochen  derselben  iti  einander  liegen»  In  den 
letzten  Fällen  ist  offenbar  gar  niobts  z«  machen  ^  dann  es  fehlt 
jedem  einzelnen  Fbiger  seine  ihm  angehlrige  Muakelgmpp^;  la 
dahjenigen  Fallen,  wo  eine  wirkliehe  Scbwfanmiant  vorhanden 
Ist)  mnaa  die  Oparation  aufgescbobea  Werden ,  bia  däa  WneksthoH 
veikndet  tit,  detiu  die  Scbwimmbaut  ab  ein^  wenn  anah  nnge- 
wohnlicher,  doch  dem  Kinde  mitgebordner  Tfaeil^  ist  den  fläselsea 
Ms  Wachsens  eben  so  gut  «nteirtrerlan ,  wie  aik  äbtigen  CHiaiar 
dea  Kindes  und  mm  kann  diese  Schwiaaitohattt  dnaelMDlintfden, 
Üieilweise  ablösen  edfer  aerstören ,  aber  aie  Wichet  immer  wieder, 
woim  nnch  »Mknu  In  vervtAmmelter  Form;  tat  aber  die  Zeit  des 


Wirlften«  tvTiter,  «o  hMa  mi»  fbir  tMW  AiHVltMMi.  diiAs 
luden  aber  verhalt  es  sich  da^  wo  eine  Uosse  Verklebnng  der 
FiD^er  stattfindet;  hier  wird  wohl  eine  passende  Operation  Er- 
folg bähen  wid  rim  VMUbita  ÜhhUch  de»^  wdoliKs-Mi  VerlreI^ 
MBgsoarben  angewendet  wird,  Tiellekht  dte  Anweadvng  des  KrA- 
Mioms,  wird  zum  Ziele  führen.  EUienso  ist  ein  gnter  Erfolg  da 
IV  erwarten ,  wo  sclfmale  Hantbrucken  abzntragen  sind.    , 

Verfahren    gegen   eine    bedamtende   Verbrennunga- 
narbe   im  Geaichte    eines  Kindes  und  über  die  Aus- 
dehnbarkeit des  Narbengewebes  überhaupt. 

Bin  6  Jahre  aUei»  Midcfaen,  berichtet  Hr.  Huguier,  teN 
bfnante  atdi  dfa  g«n«e  reehte  Wange  «nd  das  «itstosMnde  unlitfe  A#- 
I^Mlid;  es  «H^)|te  ^fiie  gross«  Nifte^  wekh«  »fdi  ahwflris  blskvAi 
UM  kfrab'eoktl  And  die  WeteKthHl«  m  aeitte,  dass  Ae^  AUga{rf«l 
wütoüHwii  uiAftdidit  imr  tiAd  der  SHa  ehier  yemmi^Dten  Aei^ 
iiflt^  wiir^;  jfadi  det  Mvlhoide  <dls  Hm.  Mlial^ennriiWe  reÜ- 
MthUfifly«  H.  4wel  tki  «llai&liHpie  «Ad  ittldiwelsva  AuadAnih 
ttd  Zidieft  dM  tmitren  Aligtolidee  ttevee  aeu  vefUafg^m^  iiffleii 
ir  duMh  elttigt  Stimitte  nachhalf.  Sr  b«eehre4ht  mit  fet|febdlb 
Werten t  f^dk  aehiiitl-<lett  fteten  Hand  dtla  oberrnlAttfenlidoi'Mi 
ssiMr  tmkttRn  VliMie  ein,  aber  so^  dasa  die  Wimpern  unfl  die 
TanalkMfyel  terediont  blic^em  (Banz  m  '  terfubr  ieh  mit 
iem  Hawireat,  wl»icheii  dM  ttMen^  Augenlid  deratellte^  datoh 
•adite  iek  in  die  Wange  8  q«ergehende  tiefe  Einschnitte,  wd- 
ivrch  es  nrir  mOgftch  wurde,  die  obere  Au^enUd  mit  derfenigdn 
HatljperUoa  mswimmki  iu  bringen  9  aui  der  ich  des  nntere  AilgetiUd 
bMeA  wollte  I  4  Hefte  dienten  d«i«,  die  Vetwaehsttng  dieser  Thette 
Ht6glldi  »I  Ineehen«  Die  Wunden  in  det  Wang^  wurden  4nit 
^liei^e  Migefdllt^  tnl  eine  mögtiehst*  breite  Nirbe  m  ertfelen. 
JtHt,-  1«/^  MoMrtto  iiaeh  4er  O^rvttoi,  tat  ein  iienlich  gutes 
aaleree  A«)^lid  vorhanden ,  ^^Ichea  nlndeetene  Aiiu  hNft,  dass 
d»  ebeee  AA||«lilid  den  Augapfel  Telleftfti»di|if  beiiedieii  lenm  i>ie 
^iden  Aufeihlider  sind  nir  an  den  i>eiden  Winkeln  mit  flMhlnldr 
n«#iehsen,  in  der  Mitte  iet  eine  zlemlM  gute  »parke  gebiielxat.^  *- 
Ynedüedeae  Einwendmig^n  gegen  diese  Optoetion  imdite  Hn;  H;  in- 
THabli#ese*n^  6esoaden  anokte  et' -sein  Verfabfren  gegt^n^  da*  d^ 
IVof.  Altai  Ott  in  Ikeedenzu  ▼ertlnidigan,  dem  mehr^l^  Anwe- 
•eede  den  Versif^  gehen  wollte«. 


Vi.     WiMeMwerth^    aus    Werken   und 

Zeitschriften. 

Heber  die  Diagnose  und  Behandlung  des  wahren 
Krups  oder  die  Diphtheritis  des  Larjrnx  und   der 

Trachea.        ^ 

In  einem  Bericht    an  die  Behörde   über  eine  Kmpepidenit, 
welche    in  Poitiers    geherrscht   hat,   hat  Hr.  Gaillard  daselbik 
AU    die  Mittel  zusammengefaBBt,    welche  die  Erfahmmg    gegen 
diese  Krankheit  kennen  gelehrt  hat    Es  ist  dieses  schon  TerscUe- 
•dentUch  geschehen,   und  wegen   der  Wichtigkeit  dea  Cregenstan- 
4«s  fikren  wir  daa  an,   was  Hr.  G.   in  Being   auf  dta  richtige 
IJnterBcheidnag  des  wahren  Kmps  von  ähnUcheB  Kronkhoiteii  sÜ- 
getheilt  hat.   —    .  „Die  Krapepidemieen,    sagt  Hr.  Qu  (ßtßom 
-midieo-ehitfmrgi€.)i  welche  unser  Departement  ttt   TeraehkieMa 
-Zeiten  heimgesucht  haben,    habeft   uns  gestattet,   dk  Kwikksit 
im  ihren  verschiedensten  Formen  kennen  tu  leoMn,  nnd  namini 
Ueh    die  Verbindnng   derselben  mit  dem,  waa  Billige    noch  als 
Diphtheritis   davon   unterscheiden,   richtig  atfinbaeen*    Die  He- 
aultate,    su    denen   ich   in   dfesor  Besiehong   gelangt   Üb,  aiad 
nicht  auf  einige  wenige  Tbatsachen   gegründet,    sondera   einer 
langjihrigen  Erfahrung  entnommen.     Die   dipbikeritiache  Angiiu 
-oder  die  diphtheritische  Kaehenentiundung   ist  eine  sehr  lichiadi 
heranschleichende  Krankheit;  werde  ich  au  einem  Kinie  genifn, 
daa  etwas  Fieber  bat,  von  welchem  aber  der  Grund  nicht  gleicb 
aufsufinden,  ao  unterlasae  ich  niemals,  das  Innere  des  Hnlaea  sa 
tttersnchen.    Dieser  Vorsicht  verdanke  ich  sehr  viel,  und  oft  wm 
ich  Aberrascht  und  gleichaam  ffir  meine  Mfihe  belohnt,  wrnui  Ich 
im  Halae  eines  Kindes,  daa  durchaus  nicht  klagte,  dfplilheriliadie 
Stellen  von  bereits  aiemlicher  Ausdehnung  antraf,  die  eine  eaer- 
giache  Behandtung  erfierderten.    Seitdem   ich  so  verfahre,    habe 
Ich  nicht  Gelegenheit  gehabt,    einen   einaigen  Fall  von    aAtem 
KaUkqifknp    su  sehen,   dem   nicht  immer  die  Dij^itteiitb  im 
Habe  vorausgegangen  wire,  und  ich  halte  deaNiach  den  aiatersa 
nur   für   eine  Konsekutivform  der   letateren.  —     Dieae  Ansicht 
fttirt  au  folgenden   praktischen  Brgehniaaen:     1)  Behandall  man 
dia  Diphlheritia  gleich  in  ihrem  ersten  BegiHMa,  und  hMtMaides 
Weiterschreiten  der  falschen  Membran  auf,  ao  veffhindert  man  eine 

auf  den  Kehlkopf;   es   wird  akh  sodann  der  idite 


•der  Eellkopftnip  nttr  hdcbst  selten  biUeo.  3)  Wenn  natt 
ivdi  dem  Kehlkopfkrup  auf  dieselbe  Weise  mit  drüieben  Hittehi' 
ent^gentritt  y  wie  es  sich  so  wirksam  gegen  die  Diphtheritts  er- 
weift, so  kann  man  auch  nocb  helfen,  Erfolge  sa  erlangen,  die 
veder  darehdi»  antiphlogistische,  noch  durch  die  alterirende,  noch 
darch  die  ableitende  Heilmethode  erlangt  werden  können.  Wir 
mflssen  jedoeh  bemerken,  dass  wir  mit  dem  Ausdruck  ft  c  h  t  e  n 
Krup  nicht  diejenigen  Fälle  yon  LaryngiÜB  stridulosa  beseich- 
Ben,  welche  durch  ihren  plötzlichen  Eintritt,  den  rauhen,  herben, 
pfeifenden  Husten  und  die  frühzeitigen  ErstickungsanfiÜle  sich 
charakterislren«  Dieser  falsche  Krup,  der  mit  so  Tielem  Lärm 
aiftritt,  Schrecken  in  den  Familien  erregt  und  die  Aente  in  1er 
Hacht  aultreibt,  hat  wenig  Gefahr  und  weicht  den  Brechmitteln,' 
aber  sie  kommen  leieht  wieder  und  es  gibt  Kinder,  die  8  bis 
If  mal  von  dieser  Art  Krup  geheilt  worden  sind.  Der  ächte 
Krap  ist  nicht  so  nachgiebig  und  heilbar;  glücklieh  der,  der 
air  ein  einitges  Hai  vom  wahren  Krup  befreit  worden  ist.  Die^ 
aer  gkidit  der  Angmm  sHiämhia  gar  nicht,  er  Terstopft  nicht 
gleich  die  Luftröhre,  sein  Auftreten  ist  heimlich,  sein  Gang 
kiie  md  unmerklich;  er  erschreckt  weder  die  Aeltem  noch  die 
Kranken,  und  man  muss  ihm,  wenn  wir  uns  so  ausdrücken  dnr* 
fen,  sohr  nahe  in's  Gesicht  schauen,  um  ihn  su  erkennen.  Eine 
IHagnese  aber  xirischen  diesem  ächten  Krup  und  dem  falschen 
alridnteaen  ist  nur  möglich  durch  eine  Besichtigung  der  kranken 
Ikeile;  hat  der  Kranke  keine  Hautbildung  im  Schlünde,  so  hat 
•f  andi  sicherlich  keinen  ächten  Krup,  wie  auch  sonst  die  Er« 
idieinungen  sein  mögen.  Legte  man  dieses  Kriteriu  man  die  fielen 
Fille  an,  die  täglich  mitgetheilt  werden,  um  die  Heilsamkeit  der 
Parganaen,  der  Brechmittel  u.  s.  w.  gegen  den  Krup  au  erwei« 
•en,  so  würde  man  bald  ein  anderes  Urtheil  darüber  fallen,  denn 
die  gerühmten  Mittel  und  Heilmethoden  haben  nur  gegen  die 
•tridolöie  Angina  etwas  geleistet,  nicht  aber  gegen  den  ächten 
Kiap.  Zu  gleicher  Zeit  dient  in  diagnostischer  Besiehung  als  sehr 
wichtig  Ae  Besichtigung  des  Halses  sur  Bestimmung  der  Prognose; 
dtan  man  hat  nichts  su  fürchten,  so  lange  sich  nicht  pseudo* 
mtaibnuiöse  Stellen  im  Schlünde  seigen;  mich  hat  die  ErCahrung 
gekhit,  dass  gerade  auf  kräfttg  entsündeten  Schleimhäuten  die 
Diphtherflb  sich  nicht  bildet.  Eine  aufinerksame  Untersuchung 
des  Sddundes,  selbst  nocb  48  Stunden  nach  dem  Beginn  der 
Krankheit^  Tema;  die  irtflire  liatur  des  Vebels  festsustellen^  fin- 


det  man  mn,  diese  Zeil  im  $ch)uiide  kw^  fidUdie  HfüttiUwii, 
«0  wird  sich  AHth  kein  Krpp  kildjen»  iui4  ich  Iw  i^fMh  okht 
wepig  überrascht  gewesen  ^  nicht  nur  tß.ttyiicß^  8#|i4hii  auch 
4erzte  8—14  Tage  in  gröaster  Anfat  nmherlauTan  au  aehen,  dass 
4as  Kind  den  Krup  bekommen  wei^e«  —  Die  Ka^UlarhronchilU 
mit  exsudatirem  Charakter,  eine  glücklicherweiac  äiiaaert  sdlcar 
KraokheU,  unterscheidet  ücb  vom  Krup  dafio,  daas  aia  weder 
doo  beisecen  Husitaii  noch  Ajihpnie  zeltet,  und  dasa  ai^  ahn  aina 
laji^same  Asphyxie  als  £r«tickuAgaai4aUe  herbeiführt.'^ 

,,Noch  einige  Worte  über  die  Art  der  Besichtigqng  des  Hal- 
ses.   Pleae  Besichtiguaig  mnaa  sehr   sorgfaltig  gesababea»   weil 
Ton  ihr  die  Rettung  des  Kindes  abhängt.    Im  AUgamaioen  wider- 
streben die  Kinder  gewöhnlich  dieaer  Untersuchung;  aie  werfra 
steh   und   sperren  sich ,    sobald   sU  nur  den  Löffel  aabeu,    Uan 
muas  sich  nicht  riel  in  Unterhandlung?»  eiilasaeu»   a^em  aa( 
einen  Stuhl    setzen,   so   dass    daa  Licht  Tom   Feiiiitar   o4fr   roa 
einer  Laiifipe  aus  rechhi  hinübtrfmU^  maiU  efgiciCe  d^  Kind,  t> 
wolle,  oder  nicht,  wickele  es  in  ein  g;ri?fae«  Tm)l  ao  eip,  dMs  u 
weder  Hände  nooh  Beine  regeu  kann,  und  setae  ea  '^or  aich  aal 
das  Unke  Bein»  man  klemma  die  Bf  ine  dcaKiadea  s^wiacheu  aeia« 
eigenen,  um  sie  (e^ter  zu  halteUt  und  stelle  hiatex  dap  KofC  d<s 
Kindes  eine  entschiedene  Person »   die  diesen  feathaUp    iaiem  M 
Kuf  jedfs  Ohr  eif)e  Haud  legt«    Nun  schiebe  man   sein^    liake 
Hand  unter    daa  Hinterhaupt   das  Kindes ,   um   den  Mund  gi^es 
das  Licht  zu  wenden;  mit  der  rechten  achiebe  man  echndli  si 
wia   das  Kind  den  Mund  offne^,    den  Stiel  aiuea  ailbcmeo  ist- 
loff^k   in  denselben   hinein,    und  drücke  Zung^  und  IlntarkM^fi-r 
nieder ,  um  einen  Blick  in  den  Hala  hinein  zu  ihun.    £s  ist  die- 
ser letztere  Akt  nicht  immer  leicht;  manche  Kinder  sperren  <ii« 
Zähne  fest  aneinander  mit  einer  Hartnäckigkeit^^  die  dur^  nicbU 
%\i  besiegen  i^t.    Man  muss  dann  Geduld  haben ,  daa  Kind  ^^ickl 
aus  der  Li^e  lassen  und  ailenfalU  den  Löffelstiel  yoA  der  Seil« 
her  gegen    die  Zähne  setzen,   um  von  hier  daaviaohen  ^n  kom- 
men ;    diases    gelingt  immer  und  dann  ist  das  Kind  schon  du^^^ 
eine  Art  Brechreiz  ge^wu^gen,    den  Mund  zu  öffnen    und.  wtoa 
dieses    geschieht,    gewinpt  man    sogleich    den  Al^bÜck    bis  ii(^ 
hinab  in  den  Hais ,  oft  bis  zum  Kehldeckel.    Man  ihue  den  Blid^ 
rasch    und  schnell,   und  ist  man  nicht  gleich  zum  Resultate  ge- 
kommen,  so    wiederhole   man   die   Untersuchung    noch  ein  oJer 
zweimal.    Das  Kind   erholt  sich  übrigens  sphuell  von  dieeeo  Aa* 


littw^ft^t^^  —  Was  du  t«k«ndluAg  betinß,  «o  vtrirM 
Er.  G.  tUe  BIvUnteichiHigp,  Bltsenpflaster  und'  HwlwrialiiiirtHH- 
aogeD  iiidl  sendet  Mir  ^i«  Aelxaiigr  mit  «miw  ijifidiuiig  too 
iTh.  HolkiisieiA  ki  3— <4  Tli.  WtttMr  »9  dann  gibt  «r  Breeh- 
«iUely  um  die  los^eldsten  H««tfetieii  aunmtiiMeii.  Daaa  vn^ 
langt  «r,  ukM  d«B  Fieber  nackUbBt,  eme  Eroiäraag  des  Khm^ 
ken  mit  kriftigtn,  aber  leicht  yetdaUicbai  ifiteftn;  die  Kranken 
imtt  Art  pflegen  gnlen  Appetit  au  liaibeo,  und  es  i»!  an  fer-» 
vunderB,  wie  sie  «elbst  bei  noch  Torhandenen  diphtkeritischen 
Afftktion^n  fette  Speise  beeser  vertragen  kennen  als  flüssige. 


Ueber    die    Anwendung  der  Ratanlua  gegen    den 
geschwiirigen  Mastdarinvorfall  bei  Kindern* 

Ein  0  Monate  altes  Kind,  das  schwächlich  und  wenig  ent- 
wickelt  ist,  wird  zu  Hrn.  Trousseau  in  die  Klinik  gebracht. 
Es  war  nur  9  Maoate  gesengt  worden;  ?on  dieser  Zeit  a|i  hat 
es  immer  abwechselnd  au  Verstopfung  nnd  Durehfalh  geUlten^ 
vogegen  nlehts  gethan  irurde.  Etwa  S  Monate  tot  der  Aufnahme 
in  die  Klinik  batte  es  wieder  eine  hartnäckige  Verstopfung  «nd 
trieb  unter  heftigem  Dringen  die  Mastdarmscbleimhaut  zum  AfteK 
hinaus  y  so  dass  diese  wie  ein  kleiner  rother  Wulst  zu  sehen  war| 
lieliess  aich  jedoch  letf ht  xiirudkbringeau  Pann  folgten  wieder  mthr-« 
mals  abwechselnd  Dnrchfell  und  Verstopfung,  wobei  der  Mastdarnv* 
Torfall  immer  n^ehr  j^uftahm  und  auleftzt  nur  mit  grosser  Schwie* 
rigkeit  zurückgebracht  werden  konnte.  Man  sieht  jetzt  am  After 
einen  rothen  dicken  Wulst  Ton  der  Grösse  eines  Taubeneis,  der 
bei  jedem  Dringen  auf  den  Koth  sich  noch  vergrössert.  Mit 
Mähe  brachte  man  den  Wulst  zurück  und  erblickte  die  After5ff- 
nang  sehr  ausgeweitet  und  mit  länglichen,  in  der  Tiefe  gerothe- 
ten  Geschwüren  besetzt,  welche  sich  den  Hautfalten  entlsng  in 
den  Darm  hineinzogen  und  so  eng  aneinander  sassen,  dass  sie 
den  Fissuren  glichen.  Die  Mutter  hatte  so  wenig  auf  das  Kind  gese- 
hen, dass  sie  nicht  sagen  konnte,  ob  diese  geschwungen  Spalten  vor 
dem  Vorfalle  dawaren,  oder  ihm  nachfolgten.  Hr.  Tr.  entschloss  sich, 
die  Vernarbun^  dieser  Fissuren  so  zu  bewirken,  dass  zugleich 
eine  bedeutende.  Verengerung^  der  ^W^ern)  (erweiterten  AftoröITuung 
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Molge,  um  den  VorfaU  tu  ferhdten.  Er  verordnete  ftiUilot- 
Sitnkt,  zu  welchem  er  so  viel  Wasser  »ueetate^  dasa  die  Hi- 
sdbiuig  die  KonsiateBi  eines  dünnen  SehleiOM  hatle.  Darin  arasste 
die  Mutter  einen  ideinen  Ballen  Watte  tränken,  diesen  io  di« 
Afteröffnung  einschieben  und  ihn  mehrmals  taglich  eroevcrs. 
Nach  5  tagiger  Anwendung  'dieses  Mittels  waren  bereits  Tiele  itt 
kleinen  Sfialten  vemarlit;  am  !••  Tage  war  die  Vemarbnng  toB- 
stindig  und  die  Afteröffnnng  enger  und  normaler.  Beim  StaU- 
gange  drängte  sich  noch  wenig  Ton  der  Schleimhaut  vor  and 
liess  sich  gleich  wieder  aurückbringen.  Das  Kind  verliem  bsM 
darauf  geheilt  das  Hospital,  ob  aber  die  Heilung  eine  dauenide 
gewesen,  lässt  sich  nicht  mit  Bestimmtheit  sagen,  jedoch  e^ 
warten,  wenn  überhaupt  das  Kind  gut  behandelt  worden  ist 
{Bulhtin  de  TkärapeuHque). 


Zur  Behandlaiig  der  Syphilis  der  Neugeborenen. 

Hr.  Gn^rard,  Arzt  am  HÖiel  Dien  au  Paris,  behandelt  die 
Syphilis  der  Neugeborenen,  sobald  er  sie  richtig  erkannt  hif, 
folgendennassen:  Er  lässt  1  Centigr.  (V25  Gran)  Kalomel  mit 
10  Centfgr.  Milchzucker  verreiben,  dieses  Pulver  dem  Kinde  auf 
die  Zunge  bringen  und  es  zugleich  an  die  Brust  setzen,  damit 
es  sauge,  um  das  Pulver  nieder  zu  schlucken.  Dleaes  wiedetholt 
er  täglich  2inal.  Es  ist  ihm  noch  kein  Fall  von  Syphilis  der 
Neugeborenen  vorgekommen,  den  er  nicht  durch  dieses  einfache 
Mittel  geheilt  hätte.  Nur  bei  CoryM  sypkihUca  musste  kräftiger 
eingegriffen  werden  (Qa^iette  midicale). 


Teriag  you  Palm  ^rBnke  in  Brlangen.        Drodi  von  Jange^Sebs. 
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I.    Abhandlmgen  «nd  Orlgtaalaofiitae. 
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Ueber  flwnÜB  ig»  M«M9|ie|l  .AUpr«  tph  Dr.  Pen  och, 
AMiitensante  am  k.  poliklin.  Institat  der  UniverBÜKt  zu 
BerUa      •• ll 

Ueber  etA»  M«e,.  daveb  etos  Wffiikeit  m4  £iirfmdihait  «idi     : 
e«f  fehlende  EraihroiigtweMe  entwöhnter  Kinder  andSäag- 
Kige,  von  Dr.  J.  Gamprecht,  Herzogt  S.  Cob.  Goth« 
Hefnthe  in  Hnndlmtg     .#.'*.>•».«.,«.••         16 

Ueber  VergrSeeerang  der  Leber  und  Milz  bei  Kindern  und 
Iber  die  däuil  -  ▼evihin^Dfrn  hrnnkhnlten  FroMgelttstfe 
{Bern) ....*•..* •    .  » 

Ueber  di«  dnrdb  Knbttreii  hiffi^rgetiifeBen  Ittoakel?  und  Qe-  . 
fahlilfihMfiymJbci  Ubb^%  JTAn  Ar.  M.  f  li««n,  prnkt 
Ante  in  Piens«lz      ••,•,,,,.•«.....  19 

Ueber  den  PnafhigM  der  WevgelMrenfai  und  SüngUn^ey  ^^n 
Dt.  Eai&.nQel  Sichea  ip  Berlin.    ««,,.,,*•  47 

Ueber  dn^.We«^  ^^ii  dif  ^^handliing  der  Krnmpfkrankheir 
ten,  fjei;  Yprli^lUVKf^  J^|iaUen  1849  m  Colhg^  of  Phyti- 
€10»  zn  London,  Ton  Dr.  R.  B.  To  dd       ^?5lM 

Einiget  über  die  Behandlung  ^^r  Kopfblatgeechwnlet  P^eage- 
borener  top  Dj.  Nevermann  za  Plan  in  Mecklenbarg  161 

€eber  die  Behandlang  dee  Achore  od^r  sogenannten  Milch- 
■Werfet  der  IQnder',  eine  Yorleeang  Ton  0'acheene- 
Dnpare  in  Paris     .  ;  ';    ;    .    .    .    .     liS 

Ueber  das  krampfhafte  Gellen  der  Kinder  oder'  den  Stimm-  ' 
rüzenkrampf  nnd  über  den  Genom  der  frbehen  Luft,  be- 
sonden  der  Seelnfl  lil«  eliMe  der  Beeten  BMttet  dagogeu, 
ron  Jo4«  ll»barlo»  i«']l«Mhenler    ...«.•..        It6 

^•m  zweiten  Zahnen,  nnd  den  Mitteln,  die  Behönheit  der 
ZIbne  ii*d  dif  Brhaltnng  dypoKxn  dnreh  zeitig  ang«^ 
waidte  E&lfe  zu  bewirken,  roa  Joseph  Linderer, 
Zabnaiat  in  Berlin  (Pottn^tenng) ttll 

IKe  ZuuuneneieUnag  der  Sfina  ü/^ay  EntephalokBle,  asd^ 
dee  angebaiwiittii  chronischen  WasserkopfeS|  von  Dr.  ¥t* 
i»  Vehrvndi  MithMaosgebcr  diosei  Zeilsahrift  •    »   .    .       2S4 


lieber  die  angeboreDen  Fehler  der  Zange  nnd  die  dadareh 
bedingte  Hinderung  dee  Saagens,  von  Dr.  M.  W.  Meyer, 
prakt  Arzte  in  Berlin,  früherem  Aeeietenten  der  gebnrtn- 
h'diflichen  Klinik      «......:.    •    ,.  ,    >    ..    •    t    •    •    ».  n     ^ 
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BANOXni.]    ERLANGEN,  JULI  a.  AUG.  1849.     [BEFT  1  u.  2. 

/  AbhamUun^en  und  Origmal^ 

lieber  Pleuritis  im  kindlichen  Alter,   von  Dr.  Ue- 
no ch^  Assistenzarzte  am  k.  poliklin,  Institut  der 

IJniTersität  zn  Berlin. 

üebtr  die  Pleuritis,  sowohl  der  Erwachsenen  als  der  Kinder 
ist  iwar  schon  so  Tiel  nnd  mm  Theil  Treffliches  geschrieben 
Verden,  dass  gewiss  mancher  beim  Lesen  des  obigen  Titels  das 
Felgende  als  überflüssige  Wortmacherei  betrachten  wird.  Zu  mei- 
ner Ealichnldigang  glaube  ich  indess  anführen  an  können ,  dass 
unter  den  Krankheiten,  die,  obwohl  nicht  gerade  schwer  m  dia- 
gnostuiren,  doch  im  gewöhnlichen  Leben  sehr  leicht  Terkannt 
▼erden,  die  Pleuritis  der  Kinder  eine  der  häufigsten  ist  In 
neiner  klinischen  Stellung  bot  sich  mir  so  oft  die  Gelegenheit, 
schon  weit  fortgeschrittene  Pleuresieen  bei  Kindern  zu  beobachten, 
die,  wie  aus  den  mitgebrachten  Rezepten  erhellt,  offenbar  Ter- 
bnnt,  und  als*  ganz  andere  Krankheiten  behandelt  worden  waren, 
dus  ich  meine  Aufmerksamkeit  besonders  darauf  richtete,  die 
Quelle  dieses  iÜr  die  Praxis  so  gefährlichen  Irrthums  zu  ergrün- 
den. Zonichst  beruht  derselbe  unstreitig  auf  Vernachlässigung 
der  physikalischen  Untersuchungsmethoden,  meist  aus  Oberfläch- 
lichkeit, was  Torzugswelse  Ton  sehr  beschäftigten  Armenärzten 
gilt;  allein  Ton  eben  so  grosser  Wichtigkeit  scheint  mir  der  Um- 
stand, dass  bisweilen  auch  eine  sorgfältige  Beobachtung  der 
Symptome  gar  nicht  dazu  aufzufordern  scheint,  die  Brustor- 
giue  in  untersuchen.  Ich  leugne  es  nicht,  dass  dies  mir  selbst' 
^gtgnet  bt,  und  gleich  der  erste  Fall,  den  ich  mittheilen  werde, 
auo.  iMi^  \ 


gehdrl  In  diese  Kategorie.  Hierin  liegt  der  Gmnd  der  sogenaaii- 
ten  latenten  Fleumie  (und  Poeumonie),  die  man  Torxngs- 
▼eise  dem  liindlichen  Lebensalter  hat  anschreiben  wollen;  die 
Schuld  des  latentseins  liegt  in  den  meisten  Fällen  nicht  an  der 
Kranlibeit,  sondern  am  Arzt.  Durch  epikrittsche  Bemerknigen  la 
einzelnen  Fallen  werde  ich,  wie  ich  glanbe,  am  besten  metnen 
Zweck  erreichen  können. 

Erstor    Fall. 

Pleuritis  durch  Cerebralsymptome  maskirt;    Uebergang 
in  den  chronischen  Zustand.    Heilung. 

Otto  I^tnnig,  einkriftiger,  bkihtDdor  Knabe  von  4  Jahren, 
fiel  am  27.  September  1846  mit  dem  Kopf  so  heftig  gegen  eine 
(Ueq^oke,  daia  sich  eine  starke  Ekcbymose  an  der  Stirne  blMBt«. 
Ple  nächsten  Tage  yergingen  nng^ftöct)  ei|ia  ieUhle  Uarrhive  ^ 
gerechnet ,  an  welcher  der  Knabe  schon  suTor  gelitten  hatte.  An 
Abend  des  30. Oktober  stellte  sich  eine  starke,  über  den  ganzen 
Körper  verbreitete  Bitse  ein,  und  diePiarrhof  hSrIe  pIö^!U1;h  auf. 
Nach  einer  fieberhafleq  Nacbl  fjrfolg^  den  Sl.»  Ifloi^g^na  l^iDbr 
ein  heftiger,  mehrere  Kinu^n  dauernder  J^nbH  TC^n  KouTu^ionftA 
mit  vollständiger  Bewnsstlosigkeit  Ei«a  Stund«  af  jitar  hMmg^ 
rufen,  fand  ich  das  Kind  somnolent,  mit  geröthtlen  WfQf^,  ak«r 
durch  Geräusch,  Anrufen  beifi  Namen  ziemlich  leicht  a^  e^ 
wecken;  es  klagte  über  heftigen  Kopfachmen ,  Ueas,  wen;pi  paa  es 
aufrichteite ,  den  Kopf  ^oforl  wieder  sinken,  und  war  ni^l  im 
Stande,  sich  nur  einen  Augenblick  auf  den  BeiftMi  au  erhaltea. 
An  den  Extremitäten  wai;  fon  Zeit  fn  Zeit  ein  leises  Zucken  be- 
merkbar. Mitunter  kurzer,  unbedeutender  Büsten. 
Haut,  besonders  am l^opfe ^  sehrkeiss;  Puls  vpn  160  Schlägen*  Ve^ 
Ordnung:  6 Blutegel  an  den  Kopf;  kalte  Fomentationen  desaetten. 

Um  3  Uhr  Nachmittags  trat  ein  zweiter  heftiger  Anfall  vod 
Konvulsionen  ein,  nach  welchem  ebenfalls  ein  aomnoleater  Zustand 
aurfickblteb.  Doch  fand  ich  um  6  Uhr  den  Knaben  hereits  mun- 
terer, mit  klarem  Auge.  Den  Konvulsionen  war  nach  Aussige 
der  Eltern  eine  unbeschrieben«  Kolhe  der  linken  Wange  vorauf 
gegangen.  Farbenwechsel  im  Gesicht ,  Auffahren  im  Schlaf  hatte 
während  des  Nachmittags  häq^  stattgefunden.  Der  Unn  hatte 
einen  weissen  Bodensatz.  Das  Kind  konnte  fibrigena  jetzt  avf- 
recht  sitzen,   spielte,   und  antwortete    auf  meine  Fragen.    Voa 


Ufkl|cli«ni«  wir  Mae  Spwr  To^rliaMfii.    Pub  IM.  —    Klyslleri 

J.  NoTember.  HlUe  und  oanihiger  ScUiif  in  der  Nacbjt} 
1  Dil  Erbrechen  ^  welches  sich  auch  im  Laufe  des  Tages  wieder^ 
liolU,  Wegflm  der  UnwirkaaiakeU  des  Kalomel  vi^rordnete  lA  ein 
/•/na»  All»  Sennßß  mit  S^tup.  dornest,  ^  worauf  nfhrer4!  floaaige 
St4hla  erfeJglMu    Vaa  Zeit  an  Zelt  lautes  A^bchreie«, 

%.  Ner.  Fortdaier  des  Fiebers,  129  PidsscbJige»  belegte 
Zange,  Rdthe  der  Wangen,  besonders  der  Unken«  Aquß  oafiff-^ 
mmimiiea» 

hk  dieser  Weile  log  sieh  die  Krankheit  bis  mm  19.  No^ 
Ttnber  bia$  ^f  e^eptlicheji  Cerebralsymptome  traten  zwar  au- 
rAck,  doch  sank  der  Puls  nie  unter  190  Schi.,  gegep  Abend 
aibaen  QitM,  l^öQie  der  Wangen  bedeutend  zu  und:  es  trat  dann 
audi  eia  leii^t^  Qastoa^  «in»  WawfttoA  sohrie  daa  Kind,  wahr 
liad  ea  hamVfctelVeii  wqrde,  |döt»lich  i^ich  falle^  ich  faUe% 
nad  ifbracfc  biufig  mm^inen« 

Pen  1  &  I^  0  T«  fiel  mir  hei  genduer  Prüfung  des  Geikbb 
liie  «Iwna  roiatl^kla  BfwtgtAg  dir  NnafinMgel  «fif,  die  mich 
auf  den  Verjd^aht  htMhfr,  es  l|dn«te  die  Ibrtdaufr  d«s  Fieberp 
imk  «In  IieJ4an  depr  Atbilungasrg«|o  bedingjk  «ain.  pie  sofort 
laglelalltg  lJnKeiau4wg  «ngab  am  den.  awei  uotfiem  Drittthcile« 
der  HahtMi  Bi^iMhllfta,  bfaondera  hinten  und  leilUch,  einen 
gaiia  iiaMi»rii  kiecepi  Periwsionstoii,  im  Athoiiüigegeriuseh  if 
diesem  Umfange  ganz  fehlend,  Siilktand  der  Athambewegonga«  auf 
dtiaer  Seit^«  4iyl)M;be^rW.eiWmaf  derselbe«  mit  Vereltrijcimn  der 
IntaHkn^alraHW»  dauUjcbe  Zcflekaft  eine»  starken  |iIe«riBUMtie# 
IwhUIb.  Jetal  gab  mlir  aucb  der  Knabe  sdiparah^fte  Empfin- 
dungtn  ift  dar  rechten  ftmat  kund,  die  ¥on  ihm^,  und,  iah  gei- 
stahe  009  aveb  ao»  mfr»  xntoir  inraier  anf  den  Vftterleib  bezöget 
woidoB  wanih  Aof  iS4  P«lie«hligo  fcamaii  •GAthemilige,  der 
Vwk  Una  Vidi  r^ükkn  —  9  Blutegel  a9lf  die  reebte  $eite  $ 
Vng.  mereur*  einer,  tum  Einreiben ;  innerlich  Infus,  hb.  iiffiialis 
■it  itflins.  muriaiicum. 

Den  Si?»  Das  vesiJiuUre  AÜunungager&Mdik  war  zwar  et- 
uaa  Weiler  abwarte  deutlich  hötbv  und  die  Respuration  eine  gana 
^^ge  ganrocdfiv,  doch  liessen  sich  jetzt  Erscheinungen  der  Hektik 
Bicht  Tmiiennnn;  Pulafraquenz  yon  100  Schl&gfsn  mit  abendlicher 
Steigtmng;  Fronhein,  nichtUshe  Schweisse  und  starke  Abmager 
nng  -^  Seltaraerwassar  und  Spec  dmreü^ae  zum  Getrink^  Jodr 


lafte  2ilin  Einreiben ;  innerlich,  da  TerBtopfiing  torbanden,  kleiiil 
Dosen  Kalomel  mit  Di^iiatis,  Das  Kalomel  mneste  indeasen  sdien 
am  nächsten  Tage  fortgelassen  Verden,  treil  blutige  Stahle 
eintraten« 

Den  28.  Hess  ich  in  der  Absicht,  die  Resorption  au  nnter- 
itfitzen,  ein  Vesikator  auf  die  rethte  Seite  legen.  Dasselbe  warde 
8  Tage  lang  in  Eiterung  gehalten,  dann  aber/  veil  es  die  ün- 
rohe  und  fieberhafte  Erregung  des  kleinen  Kranken  zu  steigern 
schien,  geschlossen. 

Den  1.  Dezember  ging  ich  zu  einer  tonisirenden  Be* 
handlung  fiber,  und  yerordnete,  mit  Ausschluss  aller  anderen 
Mittel,  ein  Deeoct.  eori.  Chinae  nebst  einer  kräftigenden  Diif, 
und  zwar  mit  so  gutem  Erfolge,   dass 

d  e  n  2  2.  der  Knabe  bereits  im  Zimmer  umherlief,  die  Ge- 
sichtsfarbe besser,  die  Abmagerung  geringer  erschien.  Tirotz  des 
geringeren  Fiebers  dauerten  indessen  die  Nachtsehveisse  noch 
fort.  Der  Ferkussionston  war  nur  noch  wenig  gedämpft,  .du 
AthmnngsgeräUBch  fiberall  hörbar,  wenn  auch  nur  sehr  schwach 
in  den  unteren  Pavlhieen.  Bisweilen  traten  HustenanflDe  ein; 
wobei  indessen  der  Auswurf  wieder  geschluckt  wurde. 

Bis  zum  25.  Januar  1847  setzte  ich  den  Gebrauch  der  China 
fort  Zu  dieser  Zeit  hatte  die  Febr.  heeHea  und  alle  anderea 
funktionellen  Erscheinungen  ganz  aufgehört,  der  Kärperumfang 
wieder  erheblich  zugenommen.  Ich  Terordnete  jetzt  zur  Nadikar 
das  Ol  Jeeer.  As^lL 

Den  14.  Februar  bemerkte  ich  zuerst  ein Binainken  der 
hinteren  Wand  der  rechten  Thorazhälfte,  und  ein  Jahr  später  im 

März  1848  auch  der  Torderen  Wand.  Das  unterste  Dritt* 
theil  der  Kfickenfiäche  ergab  noch  immer  einen  etwas  gedämpftea 
Perkussionssehall  und  aehr  undeutliches  Athmungsgeräusch;  senst 
liess  sich  an  dem  blfihenden  Knaben  nichts  Krankhaftes  mehr 
wahrnehmen.    Seit  dieser  Zeit  habe  ich  ihn  nicht  wieder  gesehen. 


Den  Anfang  der  Krankheit  bildeten  in  diesem  Falle  so  ent- 
schiedene Cerebralsymptome,  dass  die  Annahme'  eines  drohenden 
Himleidens  gewiss  nicht  ungerechtfertigt  war :  heftiges  Fieber  mit 
starken,  wiederholten  Konyulsionen,  Somnolenz,  plötzliches  Avf- 
hören  einer  seit  mehreren  Tagen  bestehenden  Diarrhoe.  Bei  die- 
ver  SieUage  und   dem  Torausgegangenen  Fall   auf  den  Kop( 


|imb  ic|i ,  wfrde  mö  UUhi  kein  geirUsenhafter  Arii  ^e  Anwtn* 
bag  der  Upischen  Antiphlogose  am  Kopf  yerabsauml  habe«.  Der 
knne  unbedeutende  Husten,  der  sich  schon  damals  knnd  gab, 
konnte  bei  dem  Vorwiegen  so  drohender  Symptome  kanm 
Aufmerksamkeit  erregen.  Dieses  Maskirtwerdeii  der  nrsprüngU*- 
cben  Krankheit  durch  bedeutende  Nervenzufälle  vird  nicht  gans 
leiten  beobachtet  und  kann  die  Quelle  gefihrlicher  Irrthfimer 
Verden ;  die  Entzündungen  seröser  Membranen  scheinen  Torzugs* 
weise  Anlass  dazu  zu  geben.  Ich  erinnere  hier  zunächst  an 
lie  Himzufalle,  welche  bisweilen  im  Gefolge  der  PericardiiiSf 
such  der  latenten,  beobachtet  werden.  Die  Symptome  in  der 
Sphäre  des  Herzens  können  ganz  fehlen,  und  nur  heftige  Kopf' 
idunerzen,  Rölhe  des  Gesichts  und  der  Konjunkti?a,  intensives 
Fieber,  Krämpfe  und  Delirien  vorbanden  sein.  Man  vermuthet 
eine  Himentzündung,  findet  aber  nach  dem  Tode  das  Gehirn  völ- 
lig gesund,  das  Perikardium  entzündet,  und  von  serös  -  purulenter 
lUssigkeit  ausgedehnt.  In  früheren  Zeiten  pflegte  man  in  sol- 
chen Fällen  eine  Komplikation  mit  der  nur  in  der  Einbildung  be- 
itebenden  Phreniiis  anzunehmen.  Stanley  (MetL'Chir.  Tram. 
VoLVIOi  Latham  (Jfeif.  (7aa.  Vol.  UI)  und  Burrows  (Ga$. 
m4d»  1843»  10.  Dfü.)  haben  auffallende  Beispiele  dieser  Art  mit- 
getheilt,  und  ich  selbst  sah  dem  Ausbruche  einer  rheumatischen 
PmeardiHi  die  heftigsten,  beinahe  24  Stunden  anhaltenden,  De^ 
lirien  vorausgehen.  Etwas  Aehnliches  sahen  wir  hier  in  einem 
Falle  von  Pleuritis,  und  derselbe  steht  keineswegs  isolirt'da* 
Censtant  (Gast,  mid.  18S3.  10.  Aoüi)  erzählt  den  Fall  eines 
Kindes,  bei  welchem  die  Krankheit  mit  Fieber,  Husten  und  hef«* 
tigen  Konvulsionen  begann,  welche  letztere  sich  14  Tage  lang 
in  verschiedenen  Intervallen  wiederholten,  so  dass  die  Aerzte  eine 
ifsiitii^«|i#  vor  sich  zu  haben  glaubten  unfl  ihre  ganze  Antiphlo- 
gose auf  d«n  Kopf  richteten.  Erst  nach  4  Wochen  wurde  im 
loipitale  der  Irrthnm  erkannt,  aber  leider  zu  spät.  Bei  der  Sek- 
ti<Nii  fand  man  die  linke  Pleurahöhle  mit  Exsudat  angefüllt,  das 
Gehirn  aber  und  seine  Häute  vollkommen  gesund.  B ertön, 
velcher  in  seinem  TraiU  praiique  des  maladies  des  enfanis^ 
p.  430  diesen  Fall  ausführlich  mittheilt,  bemerkt  dazu:  „£es 
pkwesies  latentes  sont  d'autant  plus  grates,  qu^elles  sont  in- 
«ufiettses:  la  gtne  de  la  respiration  est  trhs  faible^  il  n'y  a 
fae  peu  ou  paint  de  taute;  tautres  maladies  occupent  frequem- 
Mon  F attention i  et  tout'ä-coup  Vipanchement  qu'on  n^apait 


FaDe  ak  «iitemidit  worjen.  Rill i et  wid  Bartkai  tpr^ckta 
abcDfalla  tob  BtrröfaB  SncheinaBgea  da  Begl«Har  der  fltmilk 
ket  Kindern.  Bei  xirei  Knaken  ron  S  nd  8  Jahren  lealachleteB 
«ie  aai  eisten  Ta^  der  Krankheit  Delirien,  Anfregnn^  nnd  Seh- 
aenhapfen,  in  einifen  anderen  Fallen  sa^r  kellige  Kanfnlaiaaett. 
Sa  wnrde  ein  Sjlliriger  Knake,  der  an  einer  chraniscken  Jfnfe- 
fiÜM  litt  9  pldtalich  ran  fnrditkaren  Krtopfen  lefnllen.  Aai  He^ 
gen  dieses  Taget  var  das  Athnrangsgerinsch  naeh  TaHkoanNa 
rein  gewesen;  aber  sckon  am  naeksten  Tage  körte  nran  vm  gio- 
aen  Umfange  der  einen  Bmstkilfte  Bronckinlathmen.  Die  Scktiea 
ergab  eine  Plearepnenmenie.  Berar  ich  anf  die  Denlnng  der  ge- 
nannten Symptome  niher  eingehe,  w9l  iek  nach  einen  iveitea 
ihnlichen  Fall  kora  miktheilen: 

Zweiter    Fall. 

Loniae  Vorpahl,  ein  lljilM'iges  magerea  Khud,  velcket 
aft  an  Drnsenanschareliangen ,  KepfcAaNri,  der  aitb  mit  Licht* 
acfaene  nnd  Erbrechen  yerband,  aa  wie  an  Pa^tatianen  and 
Athemnoth  gelitten  halle ,  fiel  a»  17«  Hü  IS4(t  pKtiBek  ekih 
mächtig  an  Baden.  Aus  der  ObnaMeh«  e#ii^ekl,  Uagta  das  WbA 
aber  heftige  Kapfachmenen ,  vekkre  den  Mgendeil  ^ag  fartlave^ 
ten  and  mit  starkem  galligen  Btbrechaii  teftnadek  vaiM.  iatt 
feaellte  sich  noch  Hnsten  nnd  etn  stadieider  S^duttert  in  der 
rechten  Seile  nebst  lebhaften  Rebetbewegnngen.  Am  M.  Bess 
ein  Arat  Schröpadpis  anf  dia  reAte  BiTasi  salaetf  nnd  vef«AeH 
eine  SoUiüo  nUroia.  Am  991  naaertUcMa  Ml  das  Kind  sam  tt- 
sten  Male,  and  fand  den  Ferkaseionitoit  auf  de#  mhtan  Seiti 
▼an  der  5.  Rippe  abirarts  dumpf  nnd  laer,  kesandara  aiif  itt 
Rückenlache,  wa  aucS  das  Atkmnngsgerlassh  gana  fchÜa«  AA* 
men,  Husten  und  Perkuasion  erfegteti  an  dlesao  dteiten  neth  kb- 
liafte  Stiche.  Durch  eine  energische  AnUphlagaee  gelang  es  mir, 
nach  6  Tagen  das  Kind  wieder  hersostellen^  Die  TofisliDlf^ft 
Krankengeschichte  wird  man  mir  vm  ao  eher  erlaasei^,  als  es  mit 
klar  nur  atff  die  dte  Begittn  den  Ktideile  bexdrfanendeil  Bifschei* 
■nagen  ankam. 

Diese  lefiteren  waren  Mar  awar  nitlll,  wia  im  &nUn  fähf 
konTulsIrischef  I^atm*,  gehdaen«  aber  dock  jadanfdis  tn  dta  INI«* 
gorie  dcrar,  die  nnm  gawbfanhth^  als  nerVdaa  STmptame  aa  Inm 
aeicknen-  pflegt.    OhtfaMol^,  heftige,  mit  kiUkseni  BMtMhln  m* 


Inrfin«  kiyifftiteimlni  ttaehteü  <en  Anfang.  Die  klefae  Krinlft 
bitte  airaür  eelH»ti  »fteire  an  solchen  AnMen  gelitten,  die  mir,  Mit 
Iicksidit  auf  düa  Lebviliiirlte^  lini  Ate  VoAalid'e&e  skrofulöse  Dfa^ 
thtfsii,  den  Verdacht  einer  Hirntüberkaldse  einfldssten.  Doch 
lieht  10  fiel  fest,  dass  ein  solcher  Anfall  den  Eintritt  des  ent* 
ländlichen  Bruslleidens  begleitete.  Auch  bemerken  Rilliet  an4 
Berthes,  dass  mehr  als  die  Hälfte  ihrer  Kranken ,  während  der 
S  eriten  Tage  der  PleuriHs  an  &opfschmeraen  und  biliösem  B^* 
krechen  litten. 

Die  Physiologie  leitet  den  Vriprnng  jener  Konvulsionen,  die 
durch  Reixnng  sensibler  Narren  entstehen,  yon  der  Reflexaktion 
des  Rtckenmarks  her.  Diese  Deutung  findet  auch  auf  die  in 
Rede  stehenden  HimsofUle  Anwendung;  denn  es  ist  am  Ehifd 
gleich,  ob  Hautnerren  durch  einen  in  unsere  Augen  fallenden 
Aaksl,  oder  ob  ITerTen  seröser  und  muköser  Häute  durch  einen 
aas  terWgenen  Entaündungsreia  angeregt  werden.  In  beiden 
fUeli  können  durch  Vermittlung  des  Rückenmarks  motorischä 
Enttadtüigeli  nach  Terschtedenen  Richtungen  hin  die  Folge  sein, 
vm  so  leichler  bei  dem  erregbaren  Neryensjstem  zarter  Frauen 
«ad  Kinder.  Die  Pause  des  Bewusstseins,  welche  während  der 
Konmlsiotien  in  den  yon  mir  und  Con^tant  Ve^chriebenen  FäHeii 
keobachftet  wurde,  gibt  freilich  Zeiighiss,  dliss  nkVt  das  Rücken- 
aark  aHehl ,  aondeni  auch  das  Ctehtm  in  Ifffl^idenschaft  gezogen 
war.  Lhtsi  nun  gleich  die  Ezperimenta1phyi»tologfe  diese  Theil- 
nAme  des  Centralorgans  unerklärt,  so  yerlier^  die  letztere  doeli 
alles  AulhBend^,  wenn  wir  an  die  Anfllle  von  Eklampsie  den- 
ken» dia  durck  entschieden  sch#ätiier^  Reize,  t.  B.  der  Durch- 
gang fremder  Körper  durch  detf  DttrifikabaF,  Helminthen  u.  s.  w., 
bisweilen  in  Stande  kommen.  So  «eilen  wir  ja  auch  das  im  zwei- 
tea  Fan  Ton  mir  und  so  hälifi|^  tott  Rilliet  und  Barthez  beok- 
achtete  gallige  Erbrechen  als  ein  getöhnliches  Symptom  die  Ent- 
lündungen  anderer  seröser  und  Schleiiirbänte  begleiten. 

Bin  Symptom,  welcheM  hi  der  PltuHiiM  gewöHnlich  grosse^ 
Werfh  beigelegt  wird,  £e  stechenden  Schmehen,  welche  bete' 
Athman  und  Husten  tfich  steigern,  wurde  im  ersten  Falle  tei^ 
aiisst  Ei  ist  indessen  bekannt,  dass  auch  bei  Erwachsenen  diea 
Symptom  nicht  imater  yorfcommt,  bisweilen  sogar  nicht  in  der 
leidenden,  sondern  der  gesunden  Brusthälfte  empfunden  wird« 
Um  so  geringeren  Werth  dürfen  wir  im  kindlichen  Alter  darauf 
k^en.    Die  Kinder  bezteb«n  In  eebr  yerichiedenen  Krankheitev 


ihre  «chmerthaften  Enpfindungen  nichl  «uf  4en  •iftfitlickaii  Umi 
4er  Krankheit,  Bondern  aaf  die  Bauchhöhle;  insbesondere  ist  dici 
Ton  dem  sogenannten  Hydroeephalus  aeuius  bekannt,  in  velchiH 
die  Kinder,  nach  dem  Siiie  ihrer  Schmerzen  befragt,  fast  im- 
mer auf  den  Unterleib  xeigen«  Eine  genaue  Lokalisinmg  dci 
Schmerzes  lässt  sich  im  Allgemeinen  yon  kleinen  Kindern  nicht 
erwarten,  und  man  kann  sich  daher  nicht  wundern,  wenn  im  er- 
steh Falle  das  Kind  den  pleuritischen  Schmerz  in  die  BauchhöUs 
yerlegle. 

Nun  noch  einige  therapeutische  Bemerkungen.  Dem  ersten 
Kinde  wurden  am  37.  Harz  kleine  I^psen  Kalomel  mit  Digitalis 
gegeben,  die  indessen  schon  am  38.,  wegen  darauf  erfolgter  blu- 
tiger Ausleerungen,  ausgesetzt  werden  mussten.  Ich  würde  auf 
diesen  scheinbar  geringfügigen  Umstand  nicht  besonders  aufmerk- 
sam machen,  wenn  er  nicht  zur  Bestätigung  einer  yon  Goldiag 
Bird  und  Anderen  in  neuester  Zeit  aufgestellten  Behauptoag 
dienen  könnte,  dass  nämlich  die  Farbe  der  sogenannten  grunea 
Ausleerungen  nicht  yon  beigemischter  Galle,  sondern  yon  Blat 
herrühre»  Golding  Bird^s  Untersuchungen  stimmen  hier  mit 
denen  Franz  Simon's  nicht  überein,  welcher  letztere  in  dea 
grünen  Kalomelstühlen  eine  ziemlich  bedeutende  Menge  Galle  an- 
traf, während  der  erstere  nur  Spuren  davon  entdeckte.  Nach 
Bird  und  Brett  (Med.  Gm.  August  1835)  kann  der  Farbstoff 
des  Blutes  durch  Einwirkung  yerschiedener  Agentien  in  grünli- 
ches Pigment  umgewandelt  werden,  so  dass,  wenn  wir  ein  thie- 
risches  Exkret  grün  gefärbt  sehen ,  wir  noch  nicht  das  Recht  ha- 
ben, ein  Uebermaass  yon  Galle  als  Grund  dieser  Färbung  anzu- 
nehmen. Bird  sagt  darüber  an  einer  anderen  Stelle:  „Da  ich 
der  Ansicht  war,  dass  die  genannten  grünen  Ausleerungen  gleich^ 
sam  nur  eine  Form  yon  Melaena  sind,  so  war  ich  stets  bemüht, 
die  Hütter  oder  Wärterinnen,  welche  diese  grünen  Darmauslee- 
rungen weggössen,  über  das  Aussehen  der  Stühle  yor  und  nach 
der  Entwickelung  der  grünen  Farbe  zu  befragen,  und  habe  fast 
httner  die  Antwort  empfangen,  dass  Blutstreifchen  oder  aogar 
Blutklümpchen  bemerkt  worden  sind.^^  Die  grünen  Stühle  schei- 
nen daher  weniger  eine  reichliche  Gallensekretion,  als  yiehnehr 
einen  Kbngestiyzustand  des  Pfortadersystems  anzudeuten ,  bei  dem 
das  Blut  nur  langsam  und  in  geringer  Menge  aus  den  GeAssen 
austritt,  und  im  Darmkanale  der  Einwirkung  der  dort  entwickelten 
Gase  und  Sekretionen  Preis  gegeben  wird*    Eine  solche  Blutung 


kat  radl  ia  unterem  FaHe  atatt  gefun4ea,  und  ich  habe  sie  toa^ 
leHlefli  noch  aehr  oft  bei  der  aogenanDtep  Diarrhoea  aesUva^ 
NwobI  der  Kinder,  ala,  der  Erwachsenen  beobachtet,  die  bekannt- 
lieb,  ihrer  grfinen  Färbung  wegen,  ebenfalla  den  Namen  Dtar« 
rhoem  hiüosa  dayon  getragen  hat 

Die  Applil^ation  des  Vcsikatora  auf  die  leidende  Bmstfläche) 
▼flehe  in  der  Absicht  geaehah,  die  Resorption  xn  unterst$tien, 
katte  eine  so  störende  Wirkung  auf  das  Allgemeinbefinden,  dess 
ick  mich  gendihigt  sah,  dasselbe  eingehen  im  lassen.  Es  Ter- 
mehrte  unsweifelhaft  die  Unruhe  Und  fieberhafte  Aufregung  dei| 
kleinen  Kranken.  Dieae  Beobachtung  ist  bei  Kindern  nicht  selten 
gemacht  worden,  und  ich  yerweise  darüber  besonders  auf  des 
ftrellichen  Gray  es  C/tmco/  medecinej  wo  es  p.  459  heisst: 
„Die  schlechte  Wirkung,  welche  die  Applikation  yon  Vesikatoren 
bisweilen  auf  daa  Neryensystem  ausübt,  ist  derjenigen  ziemlich 
analog,  welche  eine  Folge  yon  Wunden  und  anderer  äusserer 
Schädlichkeiten  ist.  —  Auf  diese  Weise  kann  der  Reia  der  Ve- 
•ikatore  Schlaflosigkeit,  Delirien  und  überhaupt  eine  Reihe  yon 
Symptomen  herbeiführen,  welche  denen  des  Delirium  traumaü- 
eam  sehr  ähnlich  sind.  Es  ist  dies  keineswegs  eine  seltene  Er- 
idieinung,  denn  ich  habe  yiele  solcher  Fälle  in  meiner  Priyat- 
praxis  beobachtet,  und  möchte  recht  eindringlich  darauf  aufmerk- 
sam machen.  Besonders  häufig  kommen  Bh  bei  Kindern  yor, 
deren  Hautfläche  äusserst  lart  und  reizbar  ist.^^  Ich  kann  mich 
hier  nicht  auf  eine  ausführlichere  Eroterung  dieses  wichtigen  Ge^ 
genstandes  einlassen,  da  er  meinem  eigentlichen  Thema  ferne 
liegt,  und  yerweise  daher  auf  die  oben  erwähnte  Schrift  yon 
Gray  es,  wo  man  sehr  wichtige  Belehrung  darüber  finden  wird«, 

Was  nun  aber  überhaupt  die  Mittel  anbelangt,  durch  welche 
BMn  die  Resorption  eines  pleuritischen  Exsudats  zu  befördern 
glaubt,  so  gestehe  ich  offen,  dass  ich  auf  die  äusseren  gar  keinen 
Werth  lege.  Die  Natur  selbst  ist  bekanntlich  in  solchen  Fällen 
der  beste  Arzt,  und  ich  habe  wiederholt  gar  nichts  äusserlich 
•Bwenden  lassen,  und  die  Resorption  dennoch  yoUständig  atatt* 
finden  gesehen.  Dies  gilt  auch,  so  yiel  ich  urtheilen  kann,  yon 
den  Einreibungen  der  Jodsalbe,  oder  dem  Aufpinseln  der  Tineiurtk 
Jo4L  Diese  Mittel  haben  indessen  wenigstens  keinen  nachthei- 
ügen  Einflnss.  Dagegen  ist  die  Anwendung  der  Vesikatore  ent- 
Kbieden  achädlich,  und  ich  bemerke,  dass  der  oben  beschriebene 
FiH  der  letate  war,   in  welchem  ich   diese  Methode  angewand| 


hüt.  Nle)&C  y/ttgtn  8er  erMlmUn  Wlrlrnng  auf  4u  Nemmf- 
AMi  »eä  M  BlMoHeh,  Hflütoentlfch  Iti  Kindern,  evfiiibeli  Itdii- 
üea,  rathis  ich  ^aTon  at),  sondern  iregen  des  entaebfeden  iclivK 
c&(Bnden  Hoinetats,  welches  unter  solchen  UAstindeü  um  so  mehr 
beröcksichtigt  werden  muss.  Oiik'ch  die  bedeutende  ÜltuMeA 
innerhalb  der  Pleurahöhle  werden  dem  Köiper  ohnehin  scboa 
ITahningssäfte  genug  entsogeh ,  und  dadurch  ein  hoher  S^hWach^ 
aüstand  begründet  Viele  solcher  Kranken  rerfkllen  in  einen 
förmlich  anfimischen  Zustand  and  ich  darf  dreist  behiiu|>ten,  dasi 
ain  eigenthümlich  blasses,  ins  Graue  spielendes  Kolorit  d^s  Oe- 
üchts  mir  öfters  die  Veranlassung  gab,  die  Brust  genau  xn  un- 
tersuchen und  das  Empyem  zu  entdecken.  Will  man  nun  enter 
aolchen  VeAältnisaen  durch  dff^ti  erÜtfltk^e  Ettatörien  noch  mehr 
Sitte  enttfehen?  wo  doch  alles  darauf  ankommt,  deb  Körper  ffi 
höthige  Kraft  lu  erhalten,  um  die  Krankheit  übt^rwlnden  ti 
löhnen,  ühd  dennoch  sieht  man  noch  täglich  ein  aolchea  Ve^ 
fahren  anwenden,  weiches  bei  Kindern,  die  ohnehin  eine  schtl- 
thdnde  Behandlung  weit  schwerer  ertragen,  noch  naehtKeiliger 
Mh  lirjiaa,  alb  bei  Erwachsenen. 

Han  hat  nun  auch  durch  innere  Mittel  di^  Resorption  iä 
bef&rdem  rersucht,  und  awar  gehöret!  diesdben  fast  aHe  itt 
Klaaaib  der  IHureticn  an.    Einen  beaondetn  Rnf  ha^^ü  sich  hier 

« 

diO  IMgitalia  (Laennec)  und  die  Senega  erwoi1>eir.  Han  #ffl 
iMA  möglichst  reichliche  An^scheidung  ron  Waaser  ana  &Ha  Kör- 
p(¥  las  iMtrt  an  fetlten  Bestahdtheilen  relatfr  reicttfM,  tfnd  da- 
äitreh  aur  Aufhahme  von  FMsaigleit  g^Aeigter  ihaehen.  l^eser 
Wog  i^t  unbestri^itbar  in  solchen  Fällen  der  richtige  j  wo  die  Üin- 
re^e  mehr  oder  weniger  stockt,  der  Urin  spatsim,  tf€b,  aedlmea- 
tfrend  ikt,  freilich  eine  sehr  hänfige  Erscheinung  beim  Empyem. 
Wdnn  aber,  wie  bei  meinem  kleinen  Patienten  in  ^^r  Diurese 
hicht  die  geringste  Abweichung  vom  Normahostande  in  entderkea 
lat,  der  Urin  rielmehr  sehr  reichlich  und  klar  gelaaaen  wird,  lo 
kann  ich  keinen  Grund  sehen,  diese  Methode  einxuschlai^ett.  Nock 
weniger  wird  man  daran  denken,  aul  einem  anderen  Wege,  etwa 
durch  die  Haut  oder  den  D^rmkantmäasigkext  xu  entleeret;  der 
bMlMeÜe  Zustand,  welcher  die  höheren  Grade  der  Krankheit  fast 
ihimer  begleitet,  wird  wohl  jeden  ratlonelf  Handelnden  Arxt  datsn 
nbi6hrecten;  In  demaelben  liegt  tieUehr  die  entschiedene  Aaffsr- 
derting,  tfn  toniriirendea  Heilverfahren  in  Anwendung-  tt  bringca. 
Ka  Ui  aUn  tnUttMg  tW  aft#n  m  i'AHoilrilst^ ;  fdUa  mit  eben 


>1 

Irfeht  A«  Itrfikafloli  iatini  mHI«,  £«  Ditfre^  im  lit^fördem,  {as** 
beioDJere  (ei  Kindern,  die  lekätnitKeh  etitxiehende  DUt  ürti 
Mandlnng  tm  schirergteil  erfragen.  Die  tonisireiide  ttetliode 
ladt  linr  daa  All^emefnbeflnd)0n  an  rerbesBem ,  das  durch  deii 
hektlielkeii  Ztstand  Veriorefle  durch  Hebnngf  der  Dlgestionafhatl^ 
bit  und  Aaaimllation  an  ei^etzen ;  sie  li^st  dabei  das  lokale  Leir 
kn  in  fer Brusthöhle  gm  unberücksichtigt,  und  dies  ist  in  de^ 
That  der  Ton  der  pathologischen  Anatomie  vorgezelchnete  richtige 
Weg.  Ztrar  will  ich  nicht  deil,  wenn  auch  noch  so  ansgeaeich- 
neten ,  Pathologen  das  Wort  reden ,  welche  jede  Therapie  als  eine 
DQtilose  und  gleichgültige  verwerfen,  ifnd  die  wichtigsten  Lun- 
ir^nkrankheiten  „til  aliquid  ßat^*  mit  eiitigen  Becherii  Eget 
Wiesenquelle  abfertigen;  dahin  darf  uns  die  pathologische  Anato- 
mie nicht  föhren,  und  nicht  oft  genug  kann  man  an  den  Aua^ 
flpmch  des  trefflichen  Begründers  derselben  erinnern :  „fanatomie 
falkoJogiqve  ne  döii  pas  iire  une  sthüe  eontemplaHon  de  la 
nort;  eile  est  appelSe  ä  jeter  une  rtve  htmiire  $ur  les  sympiö- 
Me$  i&utäni  ti  incokirenles  des  malädies  et  ä  dirriger  les  ap* 
pUeaHons  therapeutiquet,*^  (Cruyeilhier:  Anat.  path.  Liv*IL 
p.  5.)  Aber  wir  leriieh  aua  den  Leichenbefunden  den  für  die 
Vermeidung  nutaloser  Hlttel  so  unendlich  wichtigen  Naturheilungs- 
proxess  der  Krankheiten  kennen,  wie  ihn  La  en  nee  schon'  für  die 
exiudadye  Pleuritis  festgesetzt  hat.  Kan  wird  daher  rori  denl 
6elrau(fhe  des  Oh  Jecoris  der  China,  einer  tonsirenden  Diai  und 
der  Landluft  hier  lingleich  günstigere  Wirkungen  beobachten,  als 
Ton  dem  itr  gepriesensten  resorptionsbefordemden  Mittel.  —  tthtl 
bat  behaupten  wollen,  dass  das  Einsinken  der  Brdstwand',  wcfl- 
ebes  sch<m  nachLaennec*s  Erfahrungen  den  Naturheilungs^rötesi 
fcr  Pteuritis  begidta,  bei  Kindern  nicht  yorkäme.  Bi^s  Ui  in- 
kss  dne  gffrit  ilrige  Ansicht,  und  der  oben  mitgethedt^  fäll 
Imn  mit  lU  itffer  Widerte^fig  dienen.  Bas  aüffanendsti^  BeifTpfel 
AesfT  Art  lrt>t  Ifii^  indess  tdf  etwa  einem  Jtabre  ein  t4  jaÜriget 
Kriab^,  d^V  iH  sefneni  5.  Lebensjahre  eine  stärke  Pleuritis  d^Y 
rechten  Siit«  über^andert  hatte,  und  im  l4.  an  einer  ftyperti^OP- 
pble  des  Aei^ens  mit  allgemeinem  Hydrops  zu  Grunde  gitvg.  tJll^ 
redete  Brdfst  wat'  hier  yoYne  und  hinten  betrachttich  abgeflacht 
vrid  t  Z6fl  engf^r  äU  die  linke;  der  ganze  HohlenrauAi  def  tdik* 
ten  Seif*  Bestf  lieh  Üitch  ein6  stürke  Mannsfaust  ausfüllen.  DUbd 
itarke  SkdKosis  mit  dei"  Konyexftat  nach  rechts,  tie  et#a  tätiA 
pHm  tt^ÜiU  Lung^  wAr  durdi  iottdteke  p^eudoifkemb^änüse  Seh^it^ 
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ten  mit  den  Eippen  feil  ? ervachsea ,  rerdicktet  ud  nur  ia  ftrea 
obersten  Theile  der  Luft  permetbel. 

Man  wird  sehr  häufig«  beobachten ,  dass  vihrend  des  Resorp- 
tionsproiesses  eines  Empyems  der  Husten  noch  fortdauert,  oder 
sogar,  falls  er  sich  bereits  gelegt  hätte,  Ton  neuem  eintritt; 
es  ist  nicht  zweifelhaft,  dass  in  den  meisten  Fällen  dieser  Art  der 
^usten  durch  einen  begleitenden  Reizzustand  der  andern  ursprang* 
lieb  gesunden  Lunge  bedingt  wird,  und  die  Befürchtung  einer  in 
derselben  yor  sich  gehenden  Tuberkelbildung  wird  leider  in  sehr 
yielen  Fällen  bestätigt,  keineswegs  aber  in  allen,,  wie  es  von  man- 
chen angenommen  wurde;  denn  auch  chronische  Bronchialkatanhe 
gönnen  während  der  Resorption  ihren  ungestörten  Verlauf  machen« 

Dritter     FalL 

Karl  Grot tmannshausen,  0  Jahre  alt,  wurde  mir  am 
2.  November  1847  von  der  Mutter  überbracht,  mit  der  Angabe, 
dass  derselbe,  nach  dem  Ausspruch  des  bisher  behandelnden  Arz- 
tes an  der  Schwindsucht  leide.  Die  Krankheit  sollte  lu  Anfang 
des  Septenrbers  mit  heftigem  Fieber,  Husten  und  Brustschmerzen 
begonnen  haben,  welche  Symptome  sich  nach  Anwendung  der 
antiphlogistischen  Heilmethode  allmähllg  verloren  und  nur  einea 
starken,  mit  Auswurf  verbundenen  Husten  hinterlassen  hatten« 
Der  Knabe  war  bedeutend  abgemagert,  Mass,  Haut  und  Hnskela 
auffallend  welk.  Die  physikalische  Untersuchung  ergab:  Still- 
stand der  Athembewegungen  auf  der  rechten  Seite  des  Thorax, 
leichte  Erweiterung  derselben  mit  Verstrichensein  der  Interkostal- 
räume ,  matter  leerer  Perkussionsschall  im  ganzen  Umfange  dieser 
Seite  mit  Ausnahme  der  oberen  Parthie  der  Rfickenfläche ,  wo  auch 
das  Athmungsgeräusch,  wenn  auch  nur  schwach,  zu  hören  war. 
An  allen  übrigen  Stellen  fehlte  es  durchaus.  Dagegen  gab  die 
linke  Brusthälfl;e  überall  einen  sonoren  Perkussionsschall,  und  an  der 
Vorderfiäche  normales,  ja  pueriles  Athmungsgeräusch;  die  Rucken- 
fläche  aber  auffallend  starkes  grossblasiges  Schleimrasseln,  bie 
und  da  mit  trockener  Rhonchi  gembcht,  die  Diurese  war  reich- 
licL    Abendliches  Fieber  mit  Nachtschweissen  war  vorhanden. 

Unter  diesen  Umständen  konnte  an  dem  Vorhandensein  eines 
pleuritischen  Exsudats  in  der  rechten  Brusthälfte  nicht  gezweifelt  wer- 
den. Wohl  aber  konnte  der  Zustand  der  linken  Lunge  Bedenken 
erregen,  um  so  mehr  als  der  Knabe  schon  oft  an  skrofulösen  Prä- 
senanschweUungen ,  Augenentzüodnngep ,  Otorrhoe  u.  s.  w.  gellt- 


teil  batle.  Dam  kam  die  Beschaftnlitit  lies  Änswutta,  welche 
dem  einee  Schwinlsfichtig^en,  wenigstens  mit  dem  blossen  Auge 
betraditet,  Tollkommen  ihnlich  war.  Namentlich  fiel  mir  die 
^osse  Menge  der  Sputa  bei  einem  erst  6  jährigen  Knaben  auf^ 
vibrend  doch  sonst  in  diesem  Alter  ein  grosser  Theil  des  Anfge« 
hosteten  wieder  rerschluckt  zu  werden  pflegt.  Nahm  man  dam 
las  entschieden  hektische  Fieber,  die  Nachtschweisse  nnd  fort- 
schreitende Abmagerung,  so  konnte  der  Verdacht  einer  Tnber- 
hdose  wohl  gerechtfertigt  erscheinen.  Nur  ein  wichtiges  Symptom 
wurde  Termisst,  die  Dimpfung  des  Perknssionstones ,  snmal  in 
der  oberen  Parthie  der  linken  Thoraxhilfte;  imGegentheil  war  der 
Schall  überall  Tollkommen  normal,  anch  von  Bronchialathmen  oder 
BroDchophonie  nirgends  eine  Spnr  wahrxunehmen.  —  Ich  yer- 
ordnete  demnach  dem  "Knaben  ein  JnfkiM,  deeod.  der  Radix  Senegal 
md  Carfex  thinae  mit  einem  Zusati  Ton  Rooh  Juniperty  eine 
Verbindung,  welche  die  dinretische,  tonisirende  nnd  sekretions- 
kschrfinkende  Wirkung  in  sich  vereinte. 

Am  IS.  Janvar  1846,  bis  in  welchem  Tage  die  Behandlang 
nf  dieselbe  Weise  fortgesetzt  worden  war,  konnte  man  das  Afh* 
■angsgerivsch  an  der  ganzen  rechten  Rflckenfliche  wieder  hören,' 
ia  welchem  Umfange  anch  die  Perkussion  wieder  einen  sonoren 
Schall  gab.  Dagegen  zeigte  sich  an  der  Vorderfläche  noch  keintf 
TerSnderung.  Husten  und  eiterartiger  Auswurf  waren  noch  be-^ 
deutend,  Dyspnoe,  besonders  bei  Bewegungen,  unyerkennbar« 
DieDiurese  war  sehr  reichlich,  die  Febris  heeüea  rerschwunden.  — *- 
Verordnung:  Fortgebrauch  eines  inf.  rad.  Senegae,  tonisirende 
Biit,  Flebchbrflhen,  bitteres  Bier. 

Spfter  wurde  dann  auch  noch  die  Senega  fortgelassen,  und 
die  Kur  blos  durch  tonisirende  Diät  bewerkstelligt  In  der  Thal 
fand  ich  im  Juni  1848  bei  der  Untersuchung  das  Exsudat  roll- 
sUndig  resorbirt  (mit  entsprechender  Abplattung  der  rechten 
Bmsthälfte),  und  auch  die  linke  Lunge  wieder  zum  Normalzu- 
ittnde  lurfickgekehrt.  Der  Knabe  ist  noch  jetzt  blühend  und  in 
jeder  Beziehung  gesund. 

Ich  kSnnte  die  Zahl  der  angeführten  Fälle  leicht  termehren^ 
wenn  ich  nicht  unnütze  Wiederholungen  termeiden  wollte.  Erst 
unlängst  ist  mir  wieder  ein  Fall  bei  einem  6jährigen  Knaben 
totj^ekommen ,  der  seit  längerer  Zeit  hustete,  mager  und  welk 
"virde,  und  bei  jeder  aoatrengenden  Bewegung  sofort  den  Atbem 


t4 

v^br«  Der  klaüie  Piftient  1r«r  iHdeMea  no#h  00  niialar  inl  nib 
AUfemeinbeflnden  sf  wemg  ergfriffea,  dass  bti  iMbitm  «ritoa 
Konch  di#  £lt0rii  d^iMietbeii  fo«  der  Slrasse  hoko  rnuftei«  v« 
er  mii  tadtren  Kioden»  ge«pieli  hatte.  Oe^nech  ergak  dU  Da- 
tarsiicbunf  ein  enernes  plenritiaeliea  Eisvdat,  wakkai  die  gwu 
Uike  Bruslbaltta  anaffllUe.  Waf  hatte  ?Dr  Laaaat c^s  Bai- 
decliang  «0  etirea  für  m9f  Uch  gehaHen  ?  alod  imi  ja  flelhet  Filk 
bekamst  g^wordan,  wA  icli  habe  noch  einen  tekhan  nntar  Angii, 
ir«  Kranke  pit  einem  ansgebiUe.len  Hf^br^pn^mmeih^paß  Jakn 
lang  ohne  sehr  «rbabliche  IieUen  ihren  Geachäftan  n^hgabeii 
kennten!  Se  TerbäU  es  aicb  nun  auch  mit  der  Retarptiaa.  Ua- 
^r  den  viek 4  Falten ,  dje  uh ,  iwnal  bei  Kindern  feaahea  habe, 
iat.  es  f^st  immer  gelungen  9  durch  eine  entsprechende  inn^t  Be- 
l^ei^dlung  die  flailung  fu  hawiiien,  oder  Tkkiehr  dk  Natnr  ia 
ihrem  H^lbeatreben  wkksam  in  i^nteratütxan.  Kur  ParMeoteie 
der  Senat  <u  achreiien,  wnr  niemala  nSthig.  (n  progi^tucher 
Besiehnng  ist  es  auch  hier  Ton  4er  gvuaatfa  Wichtigkeit»  *kb 
4ber  den  allgepifinen  Geai|ndb«itasnitand  der  betrefefdfie  I^di- 
Tidnen  Geiri^sha^  aq  Ttrachaffen,  beaondeia  ob  eine  Aakga  aar 
Tnbeitknkee  besieht  oder  ficht.  Im  erateren  Fall  Ijpan  man  fea 
fer  ükaacfpUen  nicht  rial  erwarten,  denn  man  hei  9b  dane)  nicht 
9^r  mit  einer  finCacbeq,  sondern  mit  einer  tnberknliaen  Plen- 
rilia  e^  thiWi  bei  wakher  die  Pleura  aelbat  und  die  aa£  denalbea 
h«fin41khen  Exsudeite  der  Sita  Ten  Tuberkelablagarangen  vardaa. 
Wo  aj^  dfi*  Verdacht  elfter  toberknt&aea  Baak  nicht  gerechtfe^ 
^gH  Ift,  4erf  «M  4il«S[effniMW  nicht  eo  kkht  ainken  kaaen,  dt 
aelbat  die  anacbeinend  nngünatigaten  Falle  noeh  einea  guck- 
Kehen  Anagang  n^bm^  kde^en«  Zum  Beweke  möge  der  M- 
gef  de  Ball  dienan. 

Vierter    Fall. 

AUeed  B^öhme,  iVa  ^hre  alt,  wurde  am,  30.<Mni  1847 
in  ek^ip  schaiubar  hpffnungslasen  Zuatenda  in  die  WMfc  g^ 
bracht  Der  Knabe  hatte  eine  Woche  hindnrah  a»  aii;^  nk- 
deutenden  Diarrhoe  gelitten ,  ab  tot  8  Tagen  plötslich  gegen 
Ahand  dk  heftigsten  l^oninkioinaa  aiiabrachan,  die  indeeaiai  aicbt 
wkder  hehüteab.  Dagegen  blieb,  ein  knraer  Basten  nn|l  badia- 
tande  Dyapnoa  iv^ck,  gegen  welche  Toa  einem  Ante  ohne  js^ 
Vateranahung  der  Bmai  mit  kleinen  Dosen  Salmiak  la  ialda  ^ 
Mgeii  wncdf,    Qie  Heapiration  irar  aagakeaaa  enehararti  ittk^ 


gufft«  nur  a^f  der  r«cM«|i  ^eitf  be^i^rliVfFs  dje  IiaI^«  faat  im^ 
kevegUcli,  uqd  ^Mt  um  Vt  ^  W^^i?  «k  4i«  rechte.  Dfi« 
PMmim  fiW^fc  m  g^^mn  VmUifigp  di^r  Unken  l^fsthllfijB, 
hinten,  Torne  und  seitlich,  einen  Yollkommen  mitten  i^^d  leerei^ 
Schall,  während  das  Athmungsgerausch  rorne  gani  fehlte,  hinten 
darch  Bronchialathmen  und  daaut  gemischtes  Schleimrasseln  er- 
Mtit  war.  Das  Herz  ]^ll8irte  unter  dem  Siemum  und  im  Epi- 
gasinum^  aher  durchaus  nicht  an  seiner  normalen  Stelle.  Ein 
kaner  troclEeiMr  Hyst^  ohfk^  Schmerxansserung  begleitete  dif^e« 
Zustand.  Die  Lage  auf  der  linken  Seite  wurde  iingleich  besser, 
all  die  auf  der  rechten  ertragen.  Die  Diurese  war  ausserordentr 
Uch  Termindert.  Puls  yon  J 48  Schlagen,  liyide  blasse  Gesichts« 
färbe,  atela  Unruhe  und  Schloloaigkait. 

Die  beschriebenen  Sjnyiof^e  nM|p)iten  es  gewiss,  dass  hier 
ein  bedeutendes  pleuritisches  Exsudat  in  der  linken  Brusthälf^e 
Tfdi9ii4«i|  was.  0^9  ^?qfel  ffn4  eiiie  Kiwiplik^lion  de^lben 
IHt  Jfßm^imifif  W^!^  Un' maleren  Vpfaa  der  linken  jj^^juiigf  at^ilj^ 
10  frelch^c  Sjifiiifi  m^n  bfti  matten^  Perk^aipas^l^all  e^i  «ehr  djei^t-r 
liibea  Briif|f]|i#lAtt|ii)ej»  ^d  m^fc^sea  Kasteln  hören  konnte. 

Verocdi^g:  Inf.  hh.  ^igit^l,  mit  Liq.  JfaU  «Cftifij^  tiffn 
leibangfB  toi^  OL  $k^ebii^$h.  V,  ^^^^  <'«'•  ^f^  und  49^ 
eoMifül.  |VI  in  it^  llikt^Ulh  and  die  Niereng^gend. 

Dfn  V^V^li  kwi9  Yeiiütd^ruiig*  Beim  Schreien  i»^  Kindaf 
birte  man  hinten  ungemein  starke  Bconchophonie.    Erii^  ain 

^4.  wifda  ifiK.  Berknasil^fSfcl^U  der  lii^en  9;ii4.  hellar  ge- 
fande^^  dfa  Qers  halte  sisik  nyhr  ii^  seinp  normnle  ^«age  aurftck^ 
Wgeben,  up4  w  oberen  Theil  d«r  linken  Lunge  kpiM^te  man 
id^on  ein  acliwadiesi  4M^ni^<ngsg^räu8C^  hojeen.«  Die  Diurese  wfr 
lehr  reichlich.  Unter  steter  Fortsetzung  derselben  Behandlung 
gelang  M  bis  anin  Ende  ^m  August  Aas  Kind  yolbtan^qr  wieder 
bciana^llen;  nur  eine  gednge  Dämpfung  des  Perkussionstons  am 
uateran.  T^Ua  der  linken  Brust,  h^inten  und  aeitUch,  blieb  noch 
•Is  Spur  der  achweren  Krankheit  zurück«  &eit  djn^r  j^eit  habe 
ich  dafl|  Kind  häufig  wieder  gesehen,  und  mich  überzeugt,  dasa 
teine  ^laiundliyBiit  nicht  im  mindesten  gelitten  hat 

Dieaer  F^  gibt  übfigen9>  wieder  ein  Bei^ij^L,  4^«  (|Bt,;(nn4'^ 
liehe  Affe^ioB^  der  Pleipri^  nüt  Cef  eibral^fßjilein  binnen,  l^qonen ;; 
denn  hefUge  KouTi^lsiifnen  «röffoietexi,  aud^  Iper  die.  ^«ihe  der 
krukhailen  ^«cbeinnnge^.     Die    diifi^sehe  Bpl^andlimg    t«ch 


diente  wegen  der  sehr  geringen  Dhurese  Uer  entediiedeB  im 
Vorzug  vor  der  tonbirenden,  Ar  welche  fibrigens  in  einem  m 
friichen  FaUe,  wo  noch  nicht  die  geringste  Spnr  eines  hektischeB 
Fiebers  beobachtet  wurde ,  kaum  eine  Indikation  Torhanden  ge- 
wesen wire. 


lieber  eine  nene^  darch  ihre  Billigkeit  und  Ein- 
fachheit sich  empfehlende  Ernährungsweise  ent- 
wöhnter Kinder  und  Säuglinge ,  von  Dr.  J.  Gnm- 
p recht,    Herzogh    S.    Cob.    Goth.   Hofrathe,    in 

Hamburg. 

Der  hier  folgende  Aufsati  war  noch  nicht  für  die  Oeffeni- 
Uchkeit  bestimmt^  er  sollte  nnr  dam  dienen,  mehreren  KoOegea 
im  Hannskripte  ingesendet  xn  werden  mit  dem  Ersuchen,  diese 
Ton  mir  angegebene  nnd  Ton  mir  hinlänglich  geprüfte  Ernik- 
mngsmethode  kleiner,  der  Mntterbnist  ermangelnder  oder  eben 
entwöhnter  Kinder,  avch  ihrerseits  in  eqiroben.  Dann  erst,  naeb- 
dem  ich  über  das  Resultat  hierron  gehörige  Nachricht  empfangen, 
wollte  ich  damit  in  einer  besonderen  Schrift  TOr  die  Oeffent- 
Uchkeit  treten. 

Auf  den  Wunsch  mehrerer  intlichen  Freunde  aber,  besoa* 
ders  des  Hm.  Dr.  Bohrend,  Herausgeber  dieser  ZeitsckHft, 
stehe  ich  nicht  an,  schon  jetzt  das  Folgende  kund  lu  thnn.  Ick 
knüpfe  daran  die  Aufforderung  an  alle  Kollegen,  die  daiu  Cfe- 
legenheit  haben, 

„diese  Emahrungsmethode  lu  prüfen,  die  Resultate  geaiQ 
„XU  konstatiren   und  dieselben   entweder  mir  direkt  oder 
„durch  die  Redaktion  dieses  Journals,  die   daau  sieh  e^ 
„boten  hat,  gefälligst  kund  zu  thun.** 
Der  Gegenstand  ist  in  der  That,  so  klein  und  unbedeutend 
er  scheint,  einer  der  wichtigsten;   wer  in  Stidten  oder  beT5lke^ 
ten  Gegenden  praktizirt  hat,  weiss  das.    Hunderte  Ton  Siuglingen 
und  Entwöhnten  gehen  wegen  mangelhafter  oder  wegen  schlech- 
ter.Nahrung  zu  Grunde.    Vergeblich  hat  man  rersucht,  in  Knl^* 
piQehy  in  mehligen  Stoffen,   in  Abkllnmgen  Tencbiedener  AH^' 


tiaea  Sntti  fQr  eine  gute  Muttermilch  su  Terschaffen.  Man 
keaat  alle  die  Nachthelle,  die  mit  den  yerschiedenen  Surrogaten 
Tnkttiipft  aiad ,  nnd  derjenige  kann  als  Wohlthiter  der  Mensch- 
hfit  gelten,  der  ein  passenderes,  besseres,  genügenderes  Ersati- 
mittel  gefunden  hat«  Ich  glaube ,  ein  solches  gefunden  zu  haben, 
aber  es  mnss  geprüft  werden,  und  um  diese  Prüfung  bitte  ich 
die  Herrn  Kollegen  Namens  der  Menschheit,  um  die  Mit- 
theilong  der  Resultate  ihrer  Prüfung.  —  Dem  Schlüsse  des  fol- 
genden Aufsatses  werde  ich  das  gewissenhaft  beifügen,  was  mir 
bereits  Ton  den  Resultaten  solcher  Prüfung  mitgetheilt  wor- 
den ist.  Dr.  Gumprecht. 


Es  ist  bekannt,  dass  die  Entwöhnung  der  Kinder  und  die 
dadurch  bedingte  yeranderte  Ernährung  derselben  (der  Uebergang 
Ton  der  Muttermilch  zu  festerer  Nahrung),  nicht  selten  die  Klippe 
ist,  an  der  die  Gesundheit  Tieler  Kinder  scheitert.  Dyspepsie, 
Durchfall,  Saure  im  Magen,  Blähungsbeschwerden,  Kolik  u.  s.  w. 
lind  leider  häufig  die  Folgen  unpassender  festerer  Nahrung,  wel- 
che nicht  selten  den  Grund  zu  Skrofeln,  Magenerweichung  und 
Abzehrung  legen;  der  Uebergang  Ton  der  Muttermilch  zu  festerer 
Nahrung  geschieht  bekanntlich  nicht  pldtzlich ,  sondern  allmählig, 
d.  h.  man  reicht  den  Säuglingen,  um  sie  allmählig  an  festere 
Nahrung  zu  gewöhnen,  diese  abwechselnd  mit  der  Muttermilch, 
gewöhnlich  schon  3  Monate  vor  der  Entwöhnung.  Die  Nahrungs- 
Bittel,  deren  man  sich  zu  diesem  fintzweck  bedient,  bestehen  ge- 
wöhnfich  aud  Kuhmilch  mit  Wasser  Tcrdfinnt,  mit  dem  Zusatz 
reu  stärkemefalhalügen  Substanzen ,  als:  Wasserzwieback,  Arrow- 
root,  Kakes,  Graupenmehl  u.  s«  w.  Ob  zwar  die  Kuhmilch  mit 
iwecknässigenj  stärkemehlhaltigen  Substanzen  im  Sommer,  wenn 
die  Kühe  Im  Freien  auf  die  Weide  gehen ,  und  grünes  Futter  ge- 
aiiisen,  eine  für  entwöhnte  Kinder  gesunde  Nahrung  ist,  so  ist 
dieses  nicht. der  Fall  bei  der  Milch  Ton  Kühen,  welche  im  Winter 
üi  Stalle  stehen ,  der  Bewegung  und  frischen  Luft  entbehren ,  und 
(▼ie  es  gewöhnlich  In  den  Städten  geschieht)  mit  Kartoffeln, 
Schlempe,  gefüttert  werden«  Die  Kühe  werden  durch  die  ge- 
Beuten,  auf  sie  einwirkenden  Schädlichkeiten,  oft  tuberkulös 
(vie  Klencke  in  dessen  Werk  „über  Ansteckung  und  Yerbrei- 
biag  der  Skrofelkrankheit  bei  Menschen  durch  den  Genuss  der 
Kakaülch,  1816  bewiesen  bat),  und  die  Milch  dieser  Kühe  reagirt 
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(n  den  meigten FÜlen  sauer,  wie  ans  den  Ton  Peift,  Barett 
und  €.  H  e  y  e  r  angfstellten  Vntersiickiingeii  herrorgfeht.  Dr.  C. 
Hey  er  In  BerUn  (S.  dessen  Avfsats  „über  UostUdi«  ImlKmiig 
der  Kinder^  in  den  Verhandtnngen  der  Oeiellsehaft  f«  d.  Gtbvli- 
hfilfe  in  Berlin ,  Ister  Jahrg.  18M)  beriektel^  dass  er  in  neier«r 
Zeit  nicht  nnr  die  Mfkh,  welehe  inr  Unstliehen  Bmihrang  dtr 
Kinder  bestimmt  war,  sondern  nberall,  wo  sieh  ihm  nnr  irgend 
Gelegenheit  darbot,  Milch  der  yersehledensten  Hanshaltnngvn  Bir- 
lins,  Ton  Brennern,  Branem,  Gärtnern  nnd  auf  dem  Lnnle,  foa 
Knhen  bei  der  verschiedensten  Pitterang,  Ten  alten  «nd  jangea, 
welche  Im  Stalle  stehen  und  nicht  anf  die 
Weide  gehen,  durch  das  blaue  Lakmuspapier  geprüft,  uad 
diese  Milch,  mit  Ausnahme  eines  einaigen  Falles,  lauaer 
mehr  oder  weniger  sauer  reagirend  gefunden  habe.  Meyer 
führt  eine  ganze  Reihe  von  Vntersnehungen  an,  weiche  er  ia 
der  Zeit  der  Stallfütternng  in  den  Jahren  18i4  «nd  1816 
Torgenommen  hat,  und  spricht  sieh  dabin  ans,  daas  diese  sauer 
reagirende  Milch  der  Im  Stalle  gefiitorten  Kihe 
bei  der  Emftkrung  der  Kinder  um  ao  grössere  Bencktung  Tvr- 
diene ,  weil  1)  sich  die  Kuhmileh  durch  ^ese  Beschaffenbett  tsb 
der  Muttermilch,  welehe  im  geamden  Eustande  fmner  aNMÜsik 
f eagirt,  wesentlich  unleraekeidet j  weil  2)  In  toselltn  ela 
sehr  wichtiger,  bisher  nicM  baadileter  Grund  su  suchen  M,  wes- 
halb die  Kinder  bei  der  Bmilirang  mit  derselben  oft  n  i  a  h  t  ge^ 
deihen,  und  weit  S)  sie  bMIg  xu  den  anhaltenden  und  Terdeib- 
liehen  Bur<Afillen  und  BreehdorchfHIen  eine  biahtr  wenig 
gekannte  Vernnlasaung  geben  mag,  in  deraelban  Art, 
wie  dfeaes  sauer  reagirende  MuttermDcb  bei  den  Singlingen  la 
.Ihun  pflegt 

Bei  so  bewnndCen  tJmst&nden  dachte  Ich  über  einen  Rah- 
rungsstoir  nach,  der  die  i[nhai9ek  cur  Brnikrung  der  entwdknlsB 
Kinder  im  Winter  ersetten  knnn.  lek  fand  Felgendea  In  Sckmidt- 
mann^s  Werfe:  ^ySumma  &b9er9aUönum  medieärum  eie.**  Voli* 
p.  2&I.  BeroL  I8M).  Bie  betreffende  Stelle  lautet  in  der  Ueber- 
setzung: 

„Bei  der  Erwlkming  deijenigen  Mahrungsmiltel  Hr  Siag- 
Ilnge,  welche  die  HuttermÜeb  ersetzen  kennen,  nmas  ick  nech 
eines  namhaft  machen,  das  Wenigen  bekannt  au  sein  achefait 
Es  ist  der  Karottenbrei  (yon  Daticiif  carotta)j  ein  in  der  Tilitei 
$uf  Ernlhmng  kleiner  Kinder  aekr  geschitstes  NahrungiadlltL 
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hk  tmftthl  $o\A§$  Tielen  Mfitlern»   wdch9  wtgHi  Maagel  aa 
Kilch  die  Kin4er  nicht  nähren  konnten,  und  die  damit  ernahrte^i 
Kiider  gediehen  Tertrefflich.    Die  gelben  Warsein  enthalten  viele 
eahrhafte  Beatandtheüe,   als:    Eiweiss,  Zucker  u.  e.  w.    Dieser- 
vc^en  Verden  hier  lu  Lande  Gänse  und  Ochsen,   welche   man 
fett  uchen  will,   mit  gelben  Wursela   gefüttert.*'  —     Frieda- 
linder  sagt  kl    seinem.  Werk:    jjsur  tidueaiion   physique   40 
rkomm^,  PmriB  1A19.  p.  110  in  dem  KapiUl  über  die  Ernährung 
der  entwdfanten  Kinder :    „On  fait  en  Vallachie  du  bauiUon  avec 
de§  ear^iieM*^    Die  folgende  Mittheilnng ,  welche  mir  einer  mei* 
aer  Freunde  machte ,  der  sich  mehrere  Jahre  hindurch  in  Ungarn 
md  Siebenbürgen  aufgehalten  hat,   war  mir  in   oben  erwähnter 
BiAsicht  sehr  Interessent.    Dieser  Mann  sagte  mir,   dass  auch  in 
den  genanntes  Landein    die   Säuglinge   nnd   entwöhnten  Kinder 
hisig  mit  Karoiteahfei  ernährt  werden,  und  dabei  sehr  gut  ge* 
deihen.    Anne  Franen  geben  dort  sogar,  wenn  sie  aufs  Feld  xur 
Arbeit  gehen,   ihren  Kindern  einen  Zulier  (Lutscher)  mit  Karot-* 
tenbrei  in  den  Mnnd,  um  daran  %u  saugen« 

Aue  folgender  Analyse  der  gelben  Wnneln  Ton  Waken- 
reder  ((}randri«8  der  Phaimakegnosie  Ton  Dr.  Wiggers,  18Jb7. 
p.  9Bt)  ist  ereiehdich,  dase  dieselben  eine  bedeutende  Menge 
BiweiM  (fait  4V289  eben  so  tiel,  wie  die  Fleischbrühe)  und 
Tiel  Zucker  enthalten* 

Analjee  des  ansgef teaslen  und  angedickten  Saflea  der  Hohr- 
lüibeB   oder   giften  Woraeki,    getrennt   yon   der  Tegetebilbchen 
Flaiienfaser,  yon  Wakenroder: 
Feitee  Oel  ^  -  im         Schkimaucker 


«gX    ' 


Aetkerieches  Oei  (wenig)!     '  Aepfelsiure  (03 

Eiweiss  4,85         Starke  (wenig) 

KaroÜn  0,aft         Kalk,  Tbonerde,  Eisenoxydl 

Lieb  ig  sagt  in  eeiner  Abhandlung  »^nber  die  ausdemffian- 

sencfiche  entnommenen  Nahrungsmittel   der  Thiere^  (Ausaug   im 

pbaimai.  Zentraiblstt,   Mro.  &2.  Jahrg.  ISftl).    „Garn  besonders 

reich  an  Flamen -Albuann  und  Zucker  ist  der  Saft  der  gelben 

Wnneln,  der  giteen  Erbsen  u«  s.  w/^ 

Bei  der  Ifartereuehung  der  Bestandtheile  der  geriehenen  Wur« 
nh,  indet  man  indeesen,  dase  diese,  fiusser  den  oben  erwähn- 
ten sehr  wirksamen  Stoffe,  c4nen  grossen  Theil  Holzstoff  enthal- 
ten, welcher  nicht  verdauet  wird,  oft,  ehe  solcher  aus  dem 
Binnkanal  ausgdeert   wird,   2  bis  S  Tage  darin  liegen  bleibly 


Und  daher  den  sirten  Verdaanngsorganen  entwtknter  Kinder  in* 
möglich  zusagen  kann.  Dr.  Rawits,  welcher  in  seiner  Schrift 
,,über  die  einfachen  Nahrnngsmittel ,  Breslau  1846^'  mit  der  Un- 
tersuchung, welche  Veränderungen  die  Form  *  Elemente  der  ge- 
bräuchlichen Nahrungsmittel  auf  ihrem  Wege  durch  den  Dann 
kanal  erlangt  haben,  Termlttelst  milLroskopischer  UntersuchingeB 
der  Exkremente  sich  beschäftigt  hat,  sagt  a.  a.  0.  S*  W:  9,Die 
Pflanienstoife ,  welche  Torxugsweise  oder  durchaua  aus  Pflanien- 
fasern  bestehen,  haben  die  geringste  Assimilationsfähigkeit.  Se 
werden  die  Wurzeln  der  meisten  Pflanien  (die  Karotten,  R6- 
ben  u.  8.  w.),  die  Strönke,  Stiele,  stets  ein  todtes  Material 
bleiben.'' 

Ich  richtete  daher  mein  Augenmerk  darauf,  die  unTerdaa- 
liehe,  die  Digestionsorgane  der  Kinder  belästigende  yegetabili- 
sehe  Pflanzenfaser,  den  Holzstoff,  der  in  allen  Aulldsungsmittehi 
unauflöslich  ist,  ron  den  wirksamen  Theilen  der  Karotten  ii 
trennen;  und  diesea  kann,  wie  jeder  Apotheker  weiss,  sehr 
leicht  und  Tollständig  bewerkstelligt  werden,  wenn  man 
aus  den  Karotten  durch  kalte  Digestion  mit  Wasser,  alle  wirk- 
samen Theile,  das  Albumin,  den  Zucker,  das  Karotin  u.  s.  w« 
auszieht,  und  dadurch  die  letzteren  Ton  der  Tegetabilischen Pflan- 
zenfaser getrennt  werden.  Ich  Hess  dahor  zu  diesem  Bntzweck 
den  kalten  Aufguss  auf  folgende  Art  bereiten: 

Man  mischt  zwei  Loth  fein  geriebenen  Karottenbrei  mit  zwei 
Tassen  kalten  weichen  Wassers,  lässt  das  Gemisch,  unter 
öfterem  Umrühren,  zwölf  Standen  hindurch  stehen,  giesst 
alsdann  Termlttelst  eines  Siebes  den  Saft  Ton  dem  Hobstof 
ab,  und  presst  den  Karottenbrei  aus.  Man  muas,  um  Tennit' 
telst  des  kalten  Wassers  aus  den  gelben  Wurzeln  den  Saft  zu 
extrahiren,  sich  dazu  nicht  des  sogenannten  harten  Wassers 
(des  Qaellwassers),  welches  Kalk-  und  Talkerdsalze  enthält,  son- 
dern des  reinen  weichen  Wassers  (des  Fluss-  oder  Regen- 
Wassers)  bedienen,  weil  die  im  harten  Wasser  enthaltenen  Srd- 
salze  der  Extrahirung  der  wirksamen  Theile  nua  den  KaroCUn 
hinderlich  sind*  —  Den  Saft  mischt  man  mit  der  nöthigen 
Menge  gestossenen  Wasserzwieback,  oder  gesloaaener  Rinde  tos 
Welssbrod,  Ton  Kakes  oder  Arrowroot,  und  für  Wohlhabenle 
mit  Zuckerplatten,  setzt  den  Rrei  auf  ein  gelindes  Kohlenfencr, 
und  lässt  ihn  einigemal  aufwallen.  Man  achte  darauf,  den  Brei 
itfcht  bis  vm  Kochen  zu  erhitzen ,  weil  sonst  du  Pflanzeneiwtiil 
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Iffriniit  Nachdem  der  Brei  rom  Feuer  genommen  ist,  eetit  maA 
jeiuelben  die  nftthige  Menge  gestossenen  weissen  Zackers  bis  xur 
lAgenehmen  Süssigkeit  XU.  Wasserxwieback  ist,  wie  ich  geAinden 
habe,  der  wohlschmeckendste  Zasa'tx  xum  Sarottensaft*  Zn 
ILoth  Saft  mnas  man  ein  halbes  bis  ganzes  Quentchen  Wasser* 
ivieback  nehmen,  je  nachdem  der  Brei  dick  sein  soll,  Yom  Ar«- 
rowreot  10  bis  15  Gran  an  1  Loth  des  Saftes ,  und  Tom  Zucker 
i  bis  10  Gran. 

Ich  gebe  dem  Wassenwieback  und  der  geriebenen  Rinde 
des  Weissbrodes  aus  dem  Grunde  den  Yorxug  vor  der  Arrowwur- 
ul  und  Granpenmehl,  weil,  wie  Knapp  in  seinem  Werke:  „die 
Nahrungsmittel  in  ihren  chemischen  und  technischen  Beiiehungen, 
Braunsdiw.  1818^  bewiesen  hat,  das  Stärkemehl  des  Wasser- 
iwiebacks  und  der  Brodrinde  durch  die  Röstung  beim  Backen  in 
tiflösllches  (leichter  yerdauliches)  Starkemehl,  —  in  Stärke- 
gummi —  rerwandelt  ist,  während  in  der  Brodkrume  das  Stär- 
kemehl nur  lum  kleinen  Theil,  und  im  Arrowmehl  ganx  und  gar 
nicht  Terindert  ist,  was  bei  den  xarten  Digestionsorganen  der 
Kiader  beachtet  xu  werden  Tordient  Der  Zusatx  Ton  Wasser- 
xwieback oder  Rinde  von  Weissbrod  xum  Karottensaft  ist  aus  dem 
Grande  so  sehr  ndthig  xur  Ernährung  entwöhnter  Kinder,  weil, 
wie  Knapp  sehr  richtig  bemerkt,  die  Saamen  der  Getreidearten, 
In  Bexug  auf  die  Mischung  nach  näheren  Bestandtheilen ,  eine 
äberraschonde  Aehnlichkeit  mit  der  Milch  xeigen.  Es 
ist  nämlich  die  Ernährung  darin  in  denselben  Richtungen,  und 
durch  ganx  analoge  Substanxen,  wie  in  der  Milch  vertreten;  sie 
eathaltea  dieselben  elgenthümlichen  Sa  Ixe,  yerschiedene  stick- 
stofffreie und  stickstoffhaltige  Nahrungsbestandtheile,  wo- 
von die  ersteren  als  die  wärmeerxeugenden ,  die  letzteren  als  die 
Uitbildenden  Nährungsstoffe  bekannt  sind. 

Da  nun,  wie  aus  dem  Obigen  liervorgeht,  es  einleuchtend 
ist,  dass  Karottensaft,  mit  Wasserxwieback  oder  Brodrinde  ter- 
nischt,  alle  diejenigen  Stoffe  in  richtigem  Verhältniss  ent- 
hält, welche  xur  Ernährung  entwöhnter  Kinder  erforderlich 
liad,  nämlich,  Ei  weiss,  Stärkemehl,  Kleber,  Zucker,  Fett  und 
Salze,  namentlich  der  in  dem  Wasserxwieback  und  in  der  Brod- 
rinde enthaltene  phosphorsaure  Kalk  und  die  phosphorsaure  Bit- 
tererde, da  sie  Bestandtheile  der  Knochen  darstellen.  Da  ferner 
die  eben  erwähnten  Erfahrungen  des  glaubwürdigen  und  geach- 
titen  Dr.  S  e  b  m  i  d  t  m  a  n  n  ffir  die  Zweckmissigkeit  des  Karot* 


tenbreies  zm  dem  beabBichtigten  Entzweek  sprechen,  ttnd  da  mi- 
lich  die  übereinstimmenden  Berichte  ans  der  Tfirkel, 
Wallachei,  Ungarn  und  Siebenbürgen  hinlängliche  Beweise 
Ton  dem  Nntzen  und  dem  günstigen  Erfolg  dieser  Ernähnugs^ 
weise  für  Säuglinge  und  Entwöhnte  liefern,  so  wurde  ich  Yenn- 
lasst,  Versuche  damit  aniustelkn. 

Heine  ersten  Versuche  mit  dem ,  nach  obiger  VoMchriA  be- 
reiteten Karottenbrei,  betrafen  entwöhnte  Kinder,  später  feeBUtsU 
ich  den  Karottensaft,  auf  folgende  Art  bereitet,  lUr  Erfttiinmg 
der  Säuglinge,  welche  die  Mütter  w6geii  Mangel  tu  Milth,  odtfr 
wegen  anderer  Umstände  nicht  nähren  konnten. 

Man  mische  zu  diesem  Entzweek  zirei  LMh  Tomitiebt 
eines  scharfen  Reibeisens  sehr  lein  geritfbena  ft\h%  Wvzeia 
und  zwei  Quentchen  gestosBen4n  Wasierairiebaek  mit  zwd  TMsea 
kalten,  weichen^  nicht  harten  Wassers  (wegia  dar  Obtn  an- 
geführten Gründe),  lasse  das  Gettiachi  unter  öfterem  Umrühren, 
12  Stunden  hindurch  in  einem  wohlbadeokten  Geilsse  an  einett 
kühlen  Orte  stehen,  seihe  nachher  den  Saft  durch  ein  kinandi 
Tuch,  und  presse  den  Brei  aui,  um  itu  Saft  von  der  Helifasir 
zu  trennen.  Dem  Safte  wird  alsdann  di«  nöthig«  Menge  gtetes* 
sener  Kandiszucker  und  eine  Prise  Kochsalz  sugetetit,  und  sot 
eher  dem  Kinde  yermittelsl  emer  Saugflaiche  mit  elastilckev 
Saugstöpsel  gereicht.  Manche  fehlen,  irie  ich  beebachtet  kabe» 
bei  der  Bereitung  des  Saftes  darin,  dais  die  gelben  Wunili 
nicht  fein  genug  zerrieben  werden,  wodurch  das  darauf  gegessene 
Wasser  nicht  alle  wirksamen  Theile  daraus  ausziehen  kann;  maa 
achte  daher  darauf,  die  Wurzeln  mdglichst  fein  a6rreiben  la 
lassen ,  um  guten  Saft  zu  gewinnen«  Der  nach  obiger  Vondirift 
bereitete  Karottensaft  enthält  auch  noch  einen  kleinen  Thell  Kle- 
ber und  Stärke  aus  dem  Wasserziriebaek»  Bei  dieser  Ernähniagf- 
weise  ist  die  grösste  Reinlichkeit  nothwendig;  die  Saugfascbe 
und  der  Saugstöpsel  müssen,  nach  dem  jedesmaligen  Gebraaeb, 
sogleich  ausgewaschen  werden,  und  längere  Zeit  in  einem  Oefisit 
mit  reinem  Wasser  liegep  bleiben ,  damit  sidi  in  denselben  nicht  die 
geringste  Spur  von  Säure  entwickeln  kann.  Da  der  Karottensaft, 
wegen  des  darin  enthaltenen  Zuckers,  Karotins,  Schleimes  u.  i«^' 
bei  warmer  Witterung  und  beim  Zutritt  des  Sauerstuffes  der  at- 
mosphärischen Luft  Neigung  zur  Gähfung  hat,  eo  muss  man  da- 
fär  Sorge  tragen,  sowohl  den  oben  enrähnten  Karottenbr^i  A 
auch  den  Karottensaft   in   eintm   wohlbedeckten  Gefaaae  fnd  h 


9hm  kiUtii  OrU  (im  Winter  Bichl  in   der  warmen  Slnlbe)  «af- 
iikewabreii,  die  OttaDlitak  dieser  KiRderspeise  nur  für  einen  Tag 
Uareichend  au  t^ereiten,   und  raweilen  »n  unUrlnehen,   ab  yiel- 
leiclit  bereits  Gährung  eingetreten  ist     Die  Aerzte,    welcbe   die 
oben  erwähnte  Ernährungsweise  in  Anwendung  bringen  wellen, 
müssen  den  Müttern  die  genaue  Befolgung  der   obigen  Vorsclirif* 
tea  dringend  anempfehlen«    Da  bis  jetzt  alle  Bemühungen  ^    ein 
(fates  Surrogat  der  AaHienmllcb  ausfindig  au  machen »  missglucfct 
nad»  so  Terdient  der  Karottensaft,   für  welchen  (wie   aus  dem 
Okigen  hertOrgeht)  sowohl  Theorie  als  Erfahrung  sprechen»  ge- 
vim  die  BeaehlliBg  der  Aerate  au  dem  beabsichtigttti  Entzweck* 
Ais  den  Ton  mir  tut  dean  Karottenbrei  beiEatvdhnten«  und  mit  dem 
Karetteliaaft  bei  Säuglingen  als  Surrogat  der  Ammenmilch  aoges teilten 
Vireudien,  hat  sich  ergeben/  daaa  die  Kinder  diese  Speise  gut 
Tertrugau,  ddrchaua  keine  Verdauungsbeschwerden  nach  dem  Oe* 
aaia  deraelhen  hatten,  und  aehr  gut  gediehen.    Herr  Dr.  Mül- 
ler hiaraelbit,  dem  ich  diele  Beobachtungen  mittheilte,   wufde 
lidnrch  teranlassti  diese  Kind^rspeiae  sowohl  bei  entwöhnten  Kin- 
inn ,  als  nncb  bei  SaegliAgen ,  wo  die  Mutterbrust  fehlte »   als 
Surrogat  der  Muttermilch  in  Anwendung  an  bripgen, 
and  derselbe  heaeugt  (wie  aus  dessen ,  am  Schlüsse  dieses  mitge- 
tbeilten.  Sehreiben  an  mich  ersichtlich  ist),  dass  dieses  Nahrungi- 
Bittel  für  Kinder  aeinen  Erwartangen   in  Jeder  Hinsicht  entspro- 
chen habe.      Der   nach   obiger  Vorschrift  bereitete  Karottenbrei 
eignet  sich  auch  als  Nahrungsmittel  für  ältere  Kinder,  welche  an 
Skrofolb,  Würmern  und  Bhachitis  leiden»   fto  Wie  tüx  Bekonya- 
lessenten  T^n  akuten  Krankhliten.    Man  kann  diesen  Karotten- 
brei lu  diesem  Entaweck  auch  mit,  yon  Fettf  yermittelst  Durch- 
leihena    durch    Löaabpäpier^    befreiter  Fleischbrühe   yermischen, 
wodurch  solcher  gar  sehr    an  Wohlgisohmack   und  Wirksamkeit 
gewinnt,  und  t&i  Unbemittelte  mit  Kalbaftssbrihe» 

Ilh  musi  noch  bemerken,  däas  auagewachiene  grosse  Ka- 
rotten sich  besstr  zut  Bereitung  des  Saftes  eignen»  ala  junge, 
Ueiae  Karotten«  L^tatere,  der  Saft  derlelben,  und  der  eben  er- 
wähnte Karettenbrei ,  aind^  wegen  der  dadn  enthaltenen  wifksa- 
ata  Beatatidtheile ,  in  dfätetisoher  Hinsieht,  und  wegen  der  gros- 
sen Wohlfeilheit  (8  ausgewachsene ,  grosse  gelbe  Wurzeln  kosten 
hier  in  Hamburg  im  Winter  nur  einen  halben  Schilling ,  -—  4  Pfen- 
Bige),  yon  greaser  Wichtigkeit  für  gesunde  sowohl  als  ganz  be- 
madem  Car  kranke  Sinder  afmer  Leute,  und  dea  kleinen  Mittel- 
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(Standes;  m^gtn  es  Siuglinge  sein,  welche  die  MiitteArQtt  eit- 
behren,  oder  entwöhnte  oder  ältere  Kinder.  Es  yerdient  dicsM 
Ton  Aerzten,  welche  Annen  -  Anstalten  vorstehen,  behenift  n 
werden. 

Ich  sollte  meinen,  dass  eine  (wie  ans  dem  Obigen  herT•^ 
geht)  so  nahrhafte,  leicht  yerdauliche,  wohlschmeckende,  dabei 
so  wohlfeile  and  mit  so  geringer  Mühe  lu  bereitende  Kinder- 
speise ,  deren  Nutzen  zur  Ernährung  entwöhnter  Kinder  und  Sing- 
linge  in  4  yerschiedenen  Landern  seit  einer  Reihe  Ton  Jahren 
sich  erwiesen  hat,  für  deren  Zweckmässigkeit  und  Wirksamkeit, 
unter  den  Erfahrungen  des  geachteten  Dr.  Schmidtmann, 
auch  diejenigen  des  Dr.  Hüller,  so  wie  die  meinigen,  spredien, 
Ton  den  Aerzten  beachtet  lu  werden  yerdient,  um  als  ein  pt»* 
sendes  Nahrungsmittel  für  Säuglinge  und  entwöhnte  Kinder  in 
jeder  Jahreszeit,  besonders  aber  im  Winter,  wenn  (wie  oben  be- 
reits bewiesen  worden  ist)  die  Milch  der  im  Stalle  stehendea 
Kühe  häufig  eine  ungesunde  Beschaffenheit,  und  oft  mehr  oder 
weniger  sauer  reagirt,  statt  dieser  Milch  benutzt  zu  werden.  leb 
ersuche  daher  die  dirigirenden  Aerzte  der  Kinderspitäler,  Findel* 
häuser  und  Armen -Anstalten  angelegentlichst,  Versudie  mit  die- 
ser Ernährungsweise  anzustellen.  —  Wahrscheinlich  würde  man 
längst  auf  den  so  nahe  liegenden  Gedanken  gekommen  seia, 
den  Saft  der  gelben  Wurzeln,  eine  an  Eiweiss  und  Zucker  so 
reichhaltige  Nahrungssubstanz,  zur  Ernährung  der  Entwöhnten 
und  Säuglinge  zu  benutzen,  wenn  den  Aerzten  die  in  den  ge- 
nannten Ländern  durch  diese  Kinderspeise  erzielten  so  'glncklicbea 
Erfolge  bekannt  geworden  sein  würden.  Wenn  nun  in  den  ge- 
nannten Ländern  der  sogar  mit  der  vegetabilischen  Pflanzenfaser 
verbundene  Karottenbrei  zu  dem  beabsichtigten  Entzweck  sifb  so 
wirksam  erwiesen  hat,  so  kann  man  doch  wohl  annehmen,  den 
der,  nach  meiner  Vorschrift,  von  dem  unverdaulichen  Hell- 
st off  befreiete  Karottenbrei  (der  gewissermassen  als  die  Quiat- 
essenz  der  Karotten  anzusehen  ist),  noch  viel  nützlicher  and 
zweckdienlicher  sein  werde.  Bekanntlich  gehören  die  Kareltea 
zur  Zahl  der  wurm  widrigen  Hausmittel,  welche  zuweilen  gegea 
Würmer  mit  Nutzen  gebraucht  werden.  Das  in  denselben  eatr 
haltene  Karotin  scheint  das  gegen  Würmer  wirksame  Agens  zu  sein, 
welches  in  der  neuesten  Zeit  von  Zeise  in  Altena  (Annalen  der 
Chemie  und  Pharmaz.  t.  Wöhler  n.  Liebig,  Juli  18i7)  unter- 
sucht worden   ist.     Nach  der  von   Zeise   angeateltten  Analyse 
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iit  41«  dloMfttare  ZutammanietiiiDif  deg  Karoti&i  :=  C*  H*.  Es 
ht  Über,  vie  Zfrise  bemerkt,  mm  wenigsten  polymeriech  mit 
TfipentMl  und  den  dahin  gehörenden  Steffen,  und  Zeiee  figt 
hinm,  dass  Letiteres  ein,  Ton  mehreren  Seiten  gewies  interes- 
fiBter,  Unatand  äei,  und  will  damit  wahmcheinlich  andenten, 
iiu  die  Wirksamkeit  des  Karotina  gegen  Wörmer  Tieiieicht  dar- 
lat  in  erklären  sein  möchte. 


1)  Schreiben  des  Hrn.  Dr.  Hüller  an  mich. 

lieber  Kollege !  Hiednrch  wollte  ich  Ihnen  die  Ameige 
■adien,  dasa  ich,  Ihrem  Wunsche  gemäss,  den  Ton  Ihnen  als 
Nshnmgsmittel  ffir  Singlinge  nnd  Entwöhnte  empfohlenen  K«rot-. 
teuaft  bis  jetit  8mal  in  Anwendung  brachte,  8mal  bei  Sang- 
ÜDgen,  wo  die  Mntterbmst  nicht  ausreichte,  und  5 mal  bei  enfr- 
vöbnten  Kindern,  und  hier  ausschliesslich  bald  mit  geröstetem 
Brede,  bald  mit  etwas  Arrowroot  Ich  bin  mit  dem  Erfolge  toU- 
koamen  sofrieden.  Die  Kinder  nehmen  ihn  gern,  und  gedeihen 
jibei.  Was  man  Vorih  eilhaftes  Ton  dieser  Kinderspeise  xu  sagen, 
liegt  XU  klar  auf  der  Hand,  um  von  mir  noch  besonders  herror 
gehaben  xa  werden ,  und  werde  ich  in  meiner  Priratpraxis  ge- 
wiss femec  daTon  Gebrauch  machen;  aber  die  Anwendung  in 
Kiadtrspitilem,  Findelhiusem  etc.  wird  erst  recht  klar  die  Vor-*. 
tage  dieser  Ernährungsweise  Tor  anderen  herausxustellen  Ter«: 
Biegen,  und  der  Dank  für  die  Angabe  dieser  billigen,  einfachen, 
voUfchmeckenden ,  dem  Zwecke  entsprechenden  Nahrung  für  Kin-. 
der  wird  Ihnen  gawiaa  nicht  entgehen. 

Ihr 

Hamburg  24. Mai  1810.  Ad.  Müller,  Dr.  Med. 

N.  S.  Ein  Fall  scheint  mir  besonders  beweisend  für  die 
Zveckmiastgkeit  des  Karottensaftes,  und  deshalb  speziell  mitxu-. 
tbeilen  erlaubt  sein.  Ein  Neugeborener,  der  aufgefüttert  wer-, 
dea  sollte,  weil  die  Mutterbrust  fehlte,  und  ein  Widerwillen  ge-. 
gen  eine  Amme  Torherrschte ,  krinkelte  und  magerte  ab,  troti 
•Her  Sorgfalt,  die  man  bei  der  Ernährung  mit  Milch  u.  a.  w. 
▼ervandte.  Ich  Terordnete  nun,  ohne  grosse  Erwartung  davon 
t«  begen,  auaschllesslich  den  Karottensaft  nach  Ihrer  Vorschrift, 
ood  hatte  die  Fronde,  das  Kind  dabei  schnell  wieder  gedeihen 
u  sehnn,  und  der  Mutter  die  Unannehmlichkeit ^  eine  Amme  in 
AchmoBy  xu  ersparen. 


Nächtriglidi  mvM  kli  neck  folg«iii«t  Uinrafifn. 
Der  Karotiensaft)  alt  Surrogat  i*r  Arattieiinildi  mnas  imtter 
ii9  Tempei'atnr  r^m  28  OrailR.  analog  der  Atmneaaiilch  ha* 
ken,  und  mnas  der  Kandiaivcker  bia  zur  angedekuen  Sisaigkeit 
lUgeietet  werden,  indem  die  Kiilder  aolchen  zuweilen  ohne  ga^ 
klrige  Siiaigkeit  nngem  nehmen»  Sehr  weaentlieli  bei  der  Ba- 
reitung  dea  Saftea  und  dea  Karottenbrti^a  ist  daa  feine  Zemibn 
der  Karotten  Termittela  einea  guten  und  acharfen  Reibeisena,  Teil 
daa  Wasaer  nur  dann  im  Stande  iat,  durch  kalte  Bigeation  alle 
wirkaatteti  thdle  ftua  den  Karotten  aualtlziehen.  Contraindi- 
tirt  «radieint  mi^  aowohl  der  Karofteniaft  ab  aiiok  der  Karet- 
ttdibrei,  ITeim  dae  Kind  eine  Neigsng  mm  BardifaU  hat«  tni 
a^lcheff  aioh  nadi  dein  Gehrauche  der  etaMren  *inatoUt|  elar 
wenn  daa  Kind  beretta  a«l  DnrdilaU  leidet. 


III  HH  fc— a^Mj»— <fc# 


t)  Sehreiben  dea  fir.  Dr.  Mauthtter,  Btrektofa  dei 

eraten  Kinderaj^itals  an  Wien. 

Wien,  den  7.  Juli  IMft. 
Die  gelbell  R«ben  In  Kalba^  und  Hfihnerbrnhe  ala  Brei  habe 
ich  bereite  mehrere  HlJe  hü  aogenanntm  Waaeerkindem  Mit  giick- 
liehem  Erfolge  gebraticken  laaaen«  Mehrentheila  habe  iek  jedock 
gefdtidin,  daaa  aöwohl  die  Karotte  ala  auch  andere  Tegetabiliia 
Ton  unaem  rkaekitiacheik  Waaaerkinderh  sieht  Tbrdalil  Werl#% 
indem  aie  mit  dem  Stuhlgänge  abgehen.  Eine  merkwüMÜge  Heil- 
▼irknng  beobachtete  ich  von  der  Karotte  bei  einer  armen  Tabak« 
yeraehleiaa^rin,  irelthe  in  Folge  ihrer  mit  yielem  Aerger  Tefbun- 
deien  aibenden  Lebenalreiae  nach  einer  atafken  Oelnütkawegaag 
eine  heftige  Leberentsindnng  bekam,  tOn  treleher  eine  aa  bedea- 
tende  Erhärtung  dieaea  Organa  zuriickblieb,  daaa  ick  ackon  aafiaf 
an  mehteren  Orten  ffir  aie  Unteratuivng  an  erbitten,  damit  m 
in  din  Stand  geaetzt  verde  nachKarlabad  zn  gehen.  -^  Ick  hatte 
ihr  in  der  Rekonraleazenz  gelbe  Rüben  erlaubt,  aie  bekam  Ür 
dieaea  Geroüae  eine  aolche  Vorliebe,  daaa .  aie  durch  8  Weck» 
beinahe  Tdn  nickte  ala  ton  Snppe  und  gelben  Rüben  lebla4  Wit 
freudig  war  mein  Eratannen,  ala  ich  Inich  bei  dieaer  Lebedaweiaa 
^erzeugte,  daaa  die  früher  aehr  fühlbare  Harte  der  Leber  ümmt 
mehr  abnahm,  und  zuletzt  ganz  yerachwand»    Sie  iat  aeitdem  gt* 
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mi.  ^  Amh  ik  Wirkttig  der  Ktrotte  ilf  Anikelmmiicm  hatte 
kh  nekrereaale  Geltgfenheit  ft«  beobfcchieiu 

Me  geiVöbnlicfaite  Krankheit  «Aeifrer  Waiserkinder  iat  Mh»- 
tkUi$i  und  geg^H  die  eah  ich  nie  ein  beaaeres  Mittel  ala  anima^ 
HMhe  Ifahfoftg  nodifiairt  nach  dem  Grade  dei  Uebels,  bald  bloa 
Kalbfuasbrfihe  (ein  Kalbfuss  kostet  bei  uns  1  ^/j  Silberfeld)  be^ 
iMbead)  bald  mit  i^^em  Fleisdie  retmis^ht. 

Der  Karottenbrei  wird  übrigens  für  Kinderapitfller^  ire  dia 
Entfasening  desselben  Terllssig  geacliebAn  kann,  ein  höchst  schätz- 
bares  SillTOfat  lur  die  Ammenmilch  sein;  bei  armen  Familien 
dürfte  abct  die  Indolenz  derselben  manches  Hindemiss  dieser  Er- 
sihniBfsveisa  entgegenstellen.  Dagegen  in  jenen  Familien  des 
Mittelstandes,  wo  hinreichende  Bildung  vorhanden  ist,  und  wo 
lAan  eil  der  keschfailkteli  Verhältnisse  wegeti  keine  AiAma  ttlhmen 
kaan,  wit'd  der  Karattenbrei  gewiss  Tiel  Nitien  stiften,  lind  dita 
Ttraalassl  in  haben  ut  ja  hinreichender  für  den  Ehrenttai». 


S)  Schreiben  des  Br.  Hediz.R.  Dr.  It€nchmeyer  in 

Lüneburg. 

LüBebHif^  dM  Ml  JuU  IBM. 
Bochgeehrtaster  Herr  Kollege! 

Ich  hin  Ihnen  lehr  terbunded  für  die  freundliche  Miltbeihmg^ 
eines  Anfilalzes,  der  im  Interesse  der  Wiasensdiaft  und  derPraii* 
Ae  grdssta  Beachtung  um  so  mehr  Verdknt,  als  sieh  in  der  Bn- 
Dibniagsweise  des  zartesten  Kindesalten  oft  die  grdasten  Sdiwio«- 
rifbiten  darbieten. 

Bish^l:  hat  *ian  Kiidarn^  trelch^  die  Mutierbfilit  Ifttbdireil^ 
ftdersoeben  eatwdhftl  sind,  den  Oenuss  der  gelben  Wurzeln  nickt 
ifern  geüattet^  weil  sie  blufig  unterdaut  Und  tin verludert  i^iedet 
ibfehen  nnd  adf  DurcbfiUe,  die  sieh  in  dieser  Lebeitoperiode  $% 
ferne  zeigen^  nifcht  günstig  einwirkeni  Aus  Ihrer  DanrtelUiBf 
«r^ebt  sich  jedoch,  dass  diese  BlAWlrkung  Toh  der  fio4h  belga^ 
leiflchten  Holzfaser  bewirkt  wird  und  trie  solche  auf  die  angege^ 
^ne  Weise  entfernt  ist^  sd  müohte  es  keinem  Zweifel  unterworfen 
Min,  dasa  der8affl,  auf  die  angegebene  Weise  bereitet,  eiti  gutes 
aad  billiges  Nahrungsmitlei  darbietet.  Ich  werde  desshalb.  attck 
■ifbt  TerleMen,  ditsas  Kittel  bei  torkommedden  Geleffenheita» 
umtMidam  litid  zu  prfifra« 


BinigerlnaBstii  hindernd  ist  es  hiebe! ,  iwu  der  MthrdMtft 
12  Stunden  vorlier  und  eelir  eorgfaltig^  priparirt  Verden  nus, 
▼elclies  in  den  armen  und  dürftigen  Familien,  wo  das  Bedfirfaiis 
far  diese  Ernährung  am  meisten  eintritt,  immerhin  seine  Schwie- 
rigkeiten hat  Doch  wird  sich  solches  auch  in  Tielen  Fallen  fiber- 
winden  lassen. 

Jedenfalls  würde  ich  sehr  ratben  den  Aufsatz  bald  mdglicbst 
la  Teröffentlichen. 

HochachtungsToll 

gehorsamtt 
Hediz.R.  Dr.  Hünchmeyer. 


Diese  beiden  Schreiben  hochgeachteter  Kollegen  habe  ich  ab- 
aichtlich  mttgetheilt  um  dem  darin  ausgesproGhenen  Bodenkea, 
das  möglicher  Weise  auch  Ton  andern  Seiten  erhoben  werdea 
könnte,  zu  begegnen,  dass  die  von  mir  angegebene  Bereitungs- 
weise allzu  kompllzirt  sei  und  in  der  Anwendung  auf  Hindernisse 
stossen  wurden,  zumal  bei  der  Indolenz  der  niedern  Klasaen.  bt 
aber  wirklich  das  von  mir  angegebene  Verfahren  ein  so  kompli- 
lirtes?  Was  Terlange  ich  denn  Ton  der  Mutter,  die  diese  Kinder- 
speise bereiten  soll?  Doch  nichts  weiter  als  Folgendes:  Sie  soll 
die  Karotten  zerreiben,  aber  möglichst  fein,  Termittelst  einer  gutes 
Reibe;  sie  soll  die  ihr  yorgeschriebene  Quantität  Wasser  auf  den 
Karottenbrei  giessen  und  solchen  in  einem  bedeckten  GeflUse  an 
an  einem  kühlen  Orte  12  Stunden  hindurch  stehen  lassen,  and 
nur  den  Brei  zuweilen  umrühren«  Ist  das  Ttel  verlangt?  Ist  dai 
schwer  und  mühsam  ?  Nach  Verlauf  von  12  Stunden  soll  sie,  weaa 
der  Karottenbrei  für  Entwöhnte  bestimmt  ist,  den  Saft  tob  deai 
Brei  Termittelst  eines  Siebes  abgiessen,  den  Brei  stark  auapressen, 
mit  der  nöthigen  Quantität  Ton  Wasserzwieback  oder  Bredrindii 
mischen,  das  Gemisch  einige  Minuten  lang  auf  dae  Feuer  setiea 
und  dann  mit  Zucker  Tersüssen.  Auch  diese  Manipulation  erfor- 
dert doch  wahrlich  weder  grosse  Mühe  noch  Geschicklichkeit  and 
keinen  nennenswerthen  Aufwand  Ton  Zeit  Wenn  der  Karotten- 
bcei  für  Säuglinge  als  Surrogst  der  Ammenmilch  benntst  wer- 
den soll,  so  bleibt  sich  das  Verfahren,  betreffend  das  soigfil- 
tSge  Zerreiben  der  Karotten,  den  Aufguss  mit  Wasser  a.  s.  v«, 
ganz  gleich;  nur  erfordert  das  Reinhalten  der  GefSsae,  die 
Prüfnng  und  Aufmerksamkeit,   dass  der  Saft  nicht  in  Vktmf 


geritliey  Was  aber  sekr  leicht  Teibütet  werden  kann,  allerdii 
grossere  Sorg^falt  toq  Seiten  der  Mntter.  Ich  denke,  man  kann 
der  Matterliebe,  die  beim  rohesten  und  indolentesten  Weibe  sich 
j^eltead  macht,  doch  auch  etwas  xntranen,  sumal  wenn  man  ihr 
deutlich  die  gnten  Wirkung^en  schildert  und  die  Vortheile  ansein- 
laderietst,  die  diese  Ernahning^sweise  hat.  Mag^  es  anch  g^ans  rer- 
fonkene,  dnrch  Noth  nnd  Elend  nm  alle  höhern  Geffihle  gekom- 
■eae  Mtitter  geben,  so  werden  diese  doch  hoffentlich  überall 
rar  leiten  sein,  nnd  der  Hehrheit  wird  für  Entwöhnte  und  in  Fil* 
len  der  Noth  far  Säuglinge  die  Bereitung  der  Ton  mir  angege« 
beaen  Kinderspeise  wohl  nicht  in  yiele  Mühe  machen* 


Deber  Tergrösserung    der   Leber     und  Milz    bei 
Kindern  und  Aber  die  damit   Terbundenen  krank- 
haften Fressgelüste  (Pico). 

m 

Torgetragen   in  der  gebortshiilflichen   Gesellschaft  zu  Dablin  von 
Fr.  Battersby,  Wundarzt  an  der Kinderheilanstalt der Piltstraase 

daselbst 

Die  Bemerkungen,  die  ich  hier  yorsutragen  habe,  beliehen 
lieh  auf  iwei  Arten  ron  Banchanschwellnngen  bei  Kindern,  auf 
velcbe  in  meiner  grossen  Verwunderung  kein  einsiges  der  fielen 
Bacher  über  Kinderkrankheiten  oder  auch  über  speiielle  Patholo« 
^e  und  Tlierapie  besonders  hingewiesen  hat  In  Copland's 
Wirterbnch  der  Mediiin  finden  wir,  dass  Erkrankung  der  Leber 
wbr  sehen  eher  als  nach  toUendeter  Geschlechtsreife  Torkömmt, 
tauer  bei  Kindern  derjenigen  Europaer,  welche  sich  in  Indien 
ofcr  andern  tropischen  Klimaten  ansässig  gemacht  haben«  Eine 
ibaliche  Ansicht  scheinen  Maunsell  und  Eranson  gehabt 
la  haben »  wie  aus  ihrem  Werke  über  Kinderkrankheiten  zu  er* 
Kken  ist.  Es  ist  wahr,  dass  Dr.  Cheyne  i.  J.  1802  in  seiner 
Abhandlung  über  die  Entwöhnungsruhr  {Diarrhoea  ablactaiorum) 
Waerkt,  dass  in  jedem  von  ihm  beobachteten  Falle  die  Leber 
tatserst  fest,  grösser  als  gewöhnlich  und  Ton  hellrother  Farbe 
var  und  die  Tergrösserte  Gallenblase  eine  dunkelgrüne  Galle  ent« 
Meit;  die  Etttwöhnnngsruhr  leitet  er  von  einer  yermehrten  Ab- 
ionderun^  saurer  Galle  her  oder  yielmehr  ron  einem  kranken  Zu« 


itisie  iw  L«ber,  irelche  diese  abnorme  Gallenabsenlenrng  fw- 
sckolde.  In  allen  den  Ton  Chefne  beobaehteten  lUlen  tnt 
gleich  nach  der  Entwdhnvng  Diarrhoe  mit  nnlermisditem  Erbrecbti 
ein  und  es  varen  dies  gewöhnlich  Kinder,  die  man  Tor  dea  8. 
nn4  0.  Monat  entwöhnt  hatte ;  in  keinem  der  Fille  jedoch,  bcIImI 
in  keinem  der  tödtiich  abgelaufenen,  erkannte  Cheyne  eineVei^ 
grCeeemng  der  Leber  oder  mvthmaeste  sie  nur,  während  in  alliB 
den  ton  mir  aufnotirten  Fällen  die  Vergrössemng  der  Leber  M^ 
fallend  war.  Von  16  Fällen  waren  nur  drei  mit  eigentticbtr 
Diarrhoe  begleitet,  einer  von  diesen  zeigte  Lienterie,  keiner  aWr 
Erbrechen.  Dem  Alter  nadi  yariirten  die  Subjekte  Ton  11  Meu- 
ten bis  9  ^/^2  Jahren  und  in  der  Hehrheit  der  Fälle  war  du  Sie- 
gen ztt  lange  fortgesetzt  worden;  bei  einigen  3 — 4  Jahre,  durck- 
schnittlich  15  Monate. 

Burne  hat  die  Hepatitis  der  frühesten  und  epittrea  EM- 
heit  beechrieben;  in  den  von  mir  beobachteten  FlUen  war  idi 
nicht  im  Stande,  dAs  Ton  ihm  gegebene  Bild  wieder  aufznimdeD. 
Seiner  Beschreibung  zufolge  haben  ältere  Kinder  einige  Wochen 
einen  ibeln  Geschmack  wie  nach  faulen  Eiern,  von  dem  aie  ghe- 
ben,  dass  er  aus  dem  Magen  komme;  dann  husten  mo  etwas  etin- 
kende  Materie  auf,  worauf  ein  sehr  reichlicher  Auswurf  folgt  oder 
Eiter  ausgeworfen  wird,  gleich  als  werde  er  aus  dem  Magen  aes- 
gebroehen  (Burne,  Prmdplet  of  Midunf.  9.  EM.  London  ISMi). 
Abszesse  der  Leber  kommen  hier  zu  Lande  selten  bei  BrwaeiiseBM 
Tor,  bei  Kindern  sind  sie  noch  viel  seltener,  soweit  meine  Brffb- 
mng  reicht;  ich  habe  sie  nie  gesehen.. 

Unter  der  Bezeichnung  Hepatitis  beschraibeA  Ritliet 
und  Barthez  eine  Krankheit,  die  derjenigen  am  meleten  sich 
nähert,  welche  ich  hier  schildern  will.  '  Sie  ist,  sagen  eie^  eise 
sehr  sehene  Krankheit  bei  Kindern;  sie  haben  mnr  6  FUle  i»r 
von  gesehen.  Sie  beginnt  mit  etwas  Fieber,  dazu  kommt  renifbr- 
ter  Durst  und  Mangel  an  Appetit.  Zugleich  oder  bald  daraif 
macht  sich  eine  ikterische  Färbung  bemerklich,  welche  lueret  aif 
die  Bindehaut  beider  Augen  sich  beschränkt,  dann  aber  aehr  nar- 
kirt  herrortritt.  Hierauf  nimmt  die  Leber  an  Grösse  lu,  gebt 
über  die  Rippen  hinaus,  erstreckt  sich  auf  das  Bpigaetrium,  steigt 
in  das  Hjpochondrium  hinauf  und  rermehrt  die  Mattheit  des  Wie- 
derhalls bei  der  Perkussion  dieser  Gegend.  Der  Tumor  ist  ge- 
wöhnlich schmerzlos  und  leicht  zu  umschreiben,  wenn  der  Baarh 
weich  und  biegsam  ist;  aber  schwer  bt  er  bei  gespanntem^  v«i- 
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km  BmmIm  io  «igrtDieii»  Zu  deritlbMi  ZmI  wird  irr  Vffiil 
Tirliiitrt  «nd  Ibekommt  «uie  Bieriarbe.  DU  DArnuaisUeningem 
flad  fparBim,  ßmaig  und  mi^afatbig^*  Nack  Vetlanf  einigar  Zeil; 
niBlfideri  sich  daa  Fiebef  und  Tarsfbwiodet;  Durst  bt  nicht  lan- 
ger faiiiaiidan  j  dar  Appetit  atellt  sieb  wieder  aia.  Die  Gtechwula^ 
lalcbe  die  Leber  bildet,  yarmindert  sich  iai  Asfang,  Tarliert  aUh 
liier  bald)  die  iktariscbe  Färbmng  wird  luai  Theil  Terwiacht,  der 
Uiia  bekaaiiDt  aejne  natürliche  Farbe  wieder  «nd  nach  Verlauf 
ftn  M  bü  M  Tagen  aind  alle  Krankhaitssysptome  Terschwanden« 
•-*-  Se  wird  die  Krankheit  von  Rilliet  und  Barth ei  beschrieb 
hm;  afie  föge«  hinsu,  daaa  lie  Ten  geringerer  Bed^atung  ist» 
iatoii  aMe  6  Fille^  die  aia  an  behandeln  hatlian,  mit  Genaanng 
tadiften;  nur  In  afinam  andern  Falle  trat  der  Ted  ein,  well  daa 
Kind  an  Tnbariieln  Utl.  Awk  das  Alter  der  Krank««,  bei  den 
Widen  genanntaD  Avteren  ist  untersehiadlich  yon  dem  meiner 
Kranken;  ntelieh  2  Ton  jenen  waren  2^--4  Jahre,  2  waren 
5-~5^/2  Jahre,  1  war  12  Jahre  nnd  1  war  14  Jahre  alt« 

Waa  vmn  die  Ton  mir  baebachteten  16  Fälle  betrifft,  ae  habe 
Uk  Ton  11  den  A«agang  angemerkt;  dayen  starben  6^  und  awar 
i  iB  Scharlaeh;  4  genaien  und  1  blieb  nach  in  der  Behandhng. 
l^uOeacUeckA  scheint  keinen  Unteraehied  im  machen  $  die  Krank«* 
kfit  traf  Knajben  wie  Mädchen  in  gleicher  ZahL  Dem  AUer  nach, 
•ntreckte  sieh  die  Krankheit  yen  einige«  Henatan  bis  7  Jahre; 
ateüch  1  der  Kranken  war  noch  nicht  1  Jahr  alt,  4  yon  L-^8 
Jikren,  6  yen  S**^  Jahren,  1  awischen  S  und  4  Jahren,  1  zwi<- 
Kben  4  «nd  5  Jahren  «nd  ft  iwischen  6  «nd  t  Jahrein  Voa 
dkifn  Failett  werde  ich  iwei,  in  deo^n  eine  Berakpankheit  «ad 
eiaea,  in  dem  eine  sfcrophnldse  Anftreibnng  der  Leber  vorhanden 
vir,  besoftdera  betrachten.  In  den  andern  IS  Fällen  war  im 
iilgemefaieii  eiaae  geringe  FieberAi«! gkeit  mit  Empfindlichkeit  nnd 
dmek  anf  die  Lebergegend  yK>rha|Ldeo;  bei  einigen  waren  die 
BiimansleenNigen  ungefärbt  «id  der  Urin  sehr  dunkel  ge{ärbt; 
ifi  M  FiUen  war  Gelbaucbt  während  einiger  Zeit  yorhanden,  in 
6  Bauch-  oder  Mantwaseeraucht,  in  1  PhÖiysis,  in  1  Pemphigua, 
M  in  1  StimmritatenkrampL  Die  Kinder  waren  gewöhnlich  träge, 
Volk  «nd  hatten  eiaw  schmntiig  gelbe  Gesichtsfarbe.  Der  Bauch 
vir  «riir  avfgetrleben,  die  Vene«  desselben  siretsend  und  die 
^tr  kennte  deutlich  in  dem  Bra«me  awiiehen  den  Bippen  und 
'^  Becken  abgegränzt  werde«.  Nur  in  einem  Falle  schien  mir 
^M  Kind  einen  Sehmen  in  der  rechten  Schalter  1«   empfinden* 


Statt  dasB  die  Anschvellnng  der  Leber  nach  Rillietviid  Ber- 
the i  in  20  bis  30  Tagen  Tersch windet ,  sah  ich  sie  ein  Jahr, 
IV9  Jahr,  2  Jahre  and  eelbat  8^/3  Jahre  andaoem. 

Erster  Fall.  Hepatitis;  Helaena,  Tod.  Jamti 
D. ,  6  Jahre  alt,  wurde  am  4.  Juli  1813  in  die  Kinderheilanstak 
aufgenommen;  entwöhnt  hatte  man  ihn  zu  1  Jahr  4  Monaten.  lai 
Alter  von  2^/2  Jahren  wurde  er  etwas  gelbsnchsig,  schwicblich 
und  zu  Durchfällen  geneigt.  Seit  der  Zeit  hatte  er  ein  grosse« 
Gelüste  Kohle,  Asche  und  Koth  zu  essen.  Der  Bauch  ist  seit- 
dem immer  geschwollen  gewesen.  Die  Leber  ist  sehr  gross  aai 
erstreckt  sich  links  bis  ins  Hjpochondrium  und  abwärts  bis  %um 
Nabel.  Blaue  Hautrenen  ziehen  darüber  hinweg  bb  ins  Epiga- 
strium  und  es  ist  besonders  bemerklich  der  Husten.  Der  Druck 
ist  etwas  empfindlich;  das  Herz  zeigt  grosse  Thätigkeit.  Daror 
ausleeruDg  gelb,  während  der  letzten  Tage  blutig  gestreift  aad 
mit  Bauchkneifen  abgehend ;  der  Urin  dunkel  gefärbt.  Der  Knabe 
ist  sehr  nerrds  und  zittert  und  hat  etwas  Bronchitis. 

Am  31.  Juli :  Etwas  Besserung ;  Aussehen  und  Appetit  mehr 
normal,  die  Leber  kleiner.  Nach  einigen  Tagen  aber  schwollea 
seine  Füsse  an,  der  Athem  wurde  kurier  und  es  stellte  sich  E^ 
brechen  von  Blut  und  blutiger  Stuhlgang  ein,  und  bald  daraif 
starb  der  Knabe,  nachdem  er  nur  während  der  letzten  Woche  ia 
Bette  gelegen  hatte.  Bemerkenswerth  ist  noch,  dass  der  Knabe, 
80  lange  er  auf  war,  das  Spielen  mit  anderen  Kraben  remied, 
aus  Furcht,  dass  sie  ihm  den  Bauch  stossen  könnten.  Was  den 
Abgang  von  Blut^nach  oben  und  unten  betriflTt,  so  habe  ich  kei- 
nen anderen  Fall  der  Art  gesehen  und  ich  glaube ,  daaa  man  iho 
mit  Recht  als  Helaena  bezeichnen  kann,  wie  er  von  älteren  Pa- 
thologen genannt  sein  würde,  da  wo  durch  Obstruktion  der  Leber 
das  Blut  durch  die  Wände  der  Gallengänge  hindurch  getrieben  wird. 

Zweiter  Fall.  Hepatitis;  Genesung.  Chri- 
stoph Ling,  2  Jahre  alt,  am  3.  Hai  1843  aufgenoauneo, 
wurde  entwöhnt  im  Alter  Ton  0  Monaten  und  dann  einem  betrng- 
suchtigen  und  liederlichen  Weibe  in  die  Pflege  gegeben,  welches 
das  Kind  hungern  Hess  und  ihm  Branntwein  zu  geben  pflegit* 
Als  das  Kind  1  Jahr  3  Monate  alt  war ,  befand  es  sich  noch  bei 
diesem  Weibe  und  sah  seht  elend  aus;  es  hatte  krankhafte  Fress- 
gelüste, frass  seinen  eigenen  Koth  und  besonders  gern  Asche.  Die 
Haut  Mass  und  gelb  und  dabei  anämisch;  die  Leber  Tergroiseit 
mit  Empfindlichkeit  nnd  Druck;   Darmausleerung  seit  3  Wocbea 


iiftttfU;  Hentbatigkeit  normaL  Ifich  einiger  Zeit  war  je  er 
pIMchtig  uid  blieb  so  2  bis  3  Wochen.  Seine  Füsse  varen 
pschwoOen  und  sein  Banch  dick.  Er  blieb  fast  ein  ganzes  Jahr 
in  Behandlnng  und  obgleich  er  ToUkonunen  gesund  ist,  so  hat 
fie  Leber  doch  nicht  Tollstindig  alle  Anschwellung  Terloren;  in- 
fcisen  ist  sie  bedeutend  Terkleinert. 

Eigentliche  Hepatitis  will  West  nie  angetroffen  haben;  er 
kat  Fille  gesehen,  die  er  geneigt  ist  für  Hypertrophie  der  Leber 
n  halten;  mebt  war  damit  ein  deutlicher  skrofulöser  Habitus 
Tcrbunden,  aber  nur  bei  einer  Gelegenheit  hatte  das  allgemeine 
Beibden  eine  ernste  Störung  erlitten.  Das  Kind  hatte  mehrmals 
Ditrrhoe,  welche  luletst  in  hartnackige  Verstopfung  überging. 
(West,  on  ÜMMses  of  ehüdrem,  London  ISiß,  pag.  442).  Diese 
Knnkheit  der  Leber  hat  auch  GraTetf  als  einen  Zustand  beschrie- 
ten,  in  welchem  dieses  Organ  Tergrpssert  und  verhärtet  ist  und 
UToIlständige  Gallenabsonderung  bewirkt,  jedoch  ohne  dass  ein 
Schmen  dabei  Torhanden  ist.  Damit  ist  dann  grosse  Reiibarkeit 
lir  Verdauungsorgane,  Verdriesslichkeit,  Abmagerung,  Schlaflosig- 
keit und  mangelhafte  Ernährung  Terbunden.  Es  ist  dieses,  meint 
Srtyes,  nur  eine  Form  der  allgemeinen  Kachexie,  welche  Sero- 
pholesis  mit  ausmacht,  wobei  Sekretion  und  Nutrition  im  AUge- 
neiaen  und  die  Verdannngs-  tind  Gallenorgane  im  Besondem 
iBiirt  werden  (G rares,  CKmea  modkinae,  I>if5/ml84S»p.ö66.). 
Ich  habe  einen  Fall  jetst  in  meiner  Behandlung,  auf  den  diese 
Beschreibung  su  passen  scheint,  und  auf  den  die  Behandlung  ^ 
wenig  einiuwirken  Termag.  Das  Hadchen,  7  Jahre  alt,  hat  einen 
Buch  Ton  2'  5'^  im  UmCsng,  Bauchwassersucht;  Leber  deutlich 
fiUübar  ohne  Empfinfflichkeit  und  Druck;  keinerlei  Hautwasser- 
racbt;  Henthltigkeit  normal;  etwas  Husten;  Appetit  gut;  Haut 
trocken;  Darmausleerung  Mass  oder  grünlich.  Die  Kleine  soll  seit 
8  Monaten  krank  sein,  aber  ist  nie  gelbsüchtig  gewesen.  Am  27. 
Februar  machte  ich  einen  Einstich  und  log  1  Va  Ctallt n  Flüssig* 
keit  ab.  Der  Urin  ist  Ton  geringer  Henge,  wird  trübe  beim  Er- 
kalten, aber  durch  Erhitaen  wieder  klar,  so  daw  er  kein  Ei- 
weiss  enthält 

Dritter  Fall.  Hypertrophie  der  Leber,  innig  Ter- 
knaden  mit  einer  Herikrankheit.  EinKnabe,  S  Vi  ^^^^ 
dt,  aber  um  2  Jahre  älter  aussehend,  hatte  eine  ungemein  grosse 
^Aichwellung  der  Leber,  welche  4''  unterhalb  der  Bippen  hinab- 
*^*  Hinten  an  beiden  Seiten  und  yom  nur  an  der  Unken  dei 
U.  aaae.  S 


Short  li5rte  Äian  rin  ^inftche«  Rifipelgf^riincb.  l>ie  HenllM 
trafen  dcullfth,  tter  nach  rechta  hih  ei^entliünilieh  fanlk.  MMtt 
Ton  über  def  Etrtgt^thi  bteim  Attpocken.  Epigasfriscivt  Pttlsft- 
Hon;  Pnlb  lltfl,  stkwacli,  klein  und  flalttond.  AthÜitin;  »elirbe- 
stBwerllcli;  AnHtta  ^ednnseh;  Lfp^ien  Uftalich;  Ae  V^nen  an 
Hake  angeschwollen  und  die  Beine  6delttat0i.  Y^r  8  Monaten 
katte  der  Kranke  tfil;  HAMrn  durchgf^macht  und  seil  der  Zeit  hat 
steh  das  Uebel,  teil  dem  lliet  die  Rede  ist,  aiImlUlj|(  ansgt* 
bildet  —  Beaotders  ittteteasifnt  nhd  benierkeAsirertk  ist  der  fel«^ 
pende  IViH. 

Vierter  l*all.  Pleuritis,  Pericardf tia,  Aa- 
sehwellnng'  der  Lebet*,  Banchtra  s  aersnchU  Peter 
Robinson,  4  Jiihre  alt,  daeKlnd  ^r  achtbarer  Bdefto,  kam  ua 
IB.  August  IMt  sti  mir  in  Behandlung.  Sehr  lebhaft  und  Te^ 
Kliiidlg,  soll  der  Knabe  dadurch  erkrankt  sein,  dass  er  an  eisen 
aehr  kalten  iTkge  modisch  angekleidet,  durch  die  Stadt  hfndirrth 
itt  einein  ftei^iche  geflihrt  mifde.  Nach  seiner  Heimkehr  frMelte 
er  2  bis  S  Stunden;  bis  dahin  frisch  und  bMheAd,  vtfrde  tt  res 
liesem  Augenblicke  an  siech  $  er  kr inkelto  atets,  obgleich  er  nie 
Im  Bette  Ia|^  und  aifeh  tote  üh^  Ae  Bruat  klagte.  Seht  Beuch 
wurde  toll  und  ausgedehnt,  die  leber  yergr5sserle  aith  und  ei 
bildete  sieh  Waaer  Im  Bauthe;  derDarmktnal  roigirfe  fegelmi»- 
stg;  die  Austeerunif  dtnkel  (fefUM^  ler  Geisl  tiemlhAi  teuuler. 
«^  Am  lt.  Mftrs  184H  #ar  die  Lebfer  so  tetgrdssert,  dass  ale  den 
Ritte  ton  den  Rip|^en  tute  Beoken  halb  einnahm;  •!•  wir  es* 
lindliA  behn  Muek)  Btudiwasaeiuucht;  DarmavaleoMig  geA; 
Augen  etwaa  gelb  gefttht;  Lippeti  bliuUdi ;  AndÜi  seht  gerMei 
'-^  Am  BOw  Jattutt^  UM»:  lor  Knabe  war  seitdem  in  8  «nden 
A^mtilohi  ifewesen;  tor  4  IMtete*  w^r  er  In  dem  ehien  puak- 
lirt  worden  und  man  hatte  4  ftnirt  Ftiaalgkeil  abgMtpft;  kie^ 
auf  M»m  er  He^ktr  hie  auf  Salitttion;  jeM  M  er  wohl  bei 
Iloiaeh«  Aniflb  nlAt  mehr  felb,  nur  noch  die  Blnlelmul  elwu 
foDMl;  der  Baueh  nOeh  angeflHl  «nl  V  W  ite  Umfange;  die 
Lohoiv  ieulHch  ilhlbir,  eralrevkt  sldi  mehrere  Bofl  abwirts  Mcb 
dem  Nabel  hin  und  nach  der  linken  Seite  hiniber,  Ist  glitt  «li 
wbhibegtinat  Behio  nicht  ungeathwolen)  aber  um  die  Aagea 
hemte  ate  Aboni  amd  Hotgeh  «hraa  Oelem;  Haut  wekh  aal 
dunalend;  fr  beindel  aleh  wohl  bei  Tage,  aber  hat  des  Abeads 
hoMge  BMlaMnMlo^  trelehe  ihm  das  Liegen  boedhrerifah  maebea. 
Bk*  lil  nlo  fottitahlig  g«v08f%  nrtt  Aataidkmo  dar  firingen  ft^ 


lug  dar  Bindehaut;  di«  Damaiubeniiig  immai  braun  gefärbi| 
Im  Onn  fUht  ffpnnam,  der  Knabt  hatte  nie  krankhafte  Freesfe^ 
üite  und  klagt  auch  nicht  üher  Sdunenem  der  Leber.  Weder 
b  Langen,  nach  daa  Hera  eigeben  irgend  etwM  Abnonnes,  itt 
Fib  iat  lagehMsstg,  und  der  Knabe  läuft  heruin  als  eb  ihm  nicht» 
Uite.  Bie  anm  l^Iehroar  18M  hUeb  derKnahe  i«  Bichaiond* 
HospiUl;  erst  gestern  müde  er  nach  Hanse  geholt  und  bekam 
fasibst  einen  Aniali  Ten  Ueberfiilliing  der  Lungen  mit  Schleim, 
wobei  der  Athen  fast  aasUieh  und  die  Uj^ea  bbm  wurden;  an 
^easelben  Ahead  starb  der  Knnbe,  sein  Bewusclsein  bia  Min  Tode 
bfikebaltend* 

Leichenachaut  96  Stunden  nach  dem  Tode:  Gesicht  ge-* 
iMiet;  alle  Gevdbe  vollkommen  schlaff;  Haut  nnd  Muskeln  sehr 
vsIcL  Eine  Perkussien  der'  Brust  Tor  der  Eröffnung  ergab  an 
hf  Lebersefte  einen  matten  Ton,  der  fast  bis  aur  4.  Rippe  hia* 
mbtieg.  Dar  Bauch  enthielt  ungefähr  4  Quart  klaren  Senima; 
tie  Gdcr5sdriaen  sind  gesund,  das  Bauchfell  nicht  ergriffen*  Daa 
Pinbeas  wir  aweünd  ae  gross  als  gewöhnlich  und  sehr  hart} 
ik  Leber ,  roth  und  mit  Blut  gefiUt ,  war  1  ^/j  mal  so  groffs 
ib  gewöhnlich;  ihre  Slruhtur  war  nuTerändert,  nber  iwiachea 
fe  kouTexeii  Fliehe  des  rechten  Lappens  und  dem  Zwerchfell 
kastend  eine  staifce  und  aehr  alte  Aidieftung;  die  Gallcnblaae  war 
Um  und  enthielt  elwaa  riihlioh-braune  Galle.  Beide  Lungen 
waren  neitUcb  und  nach  hinten  durch  aehr  alte  Bänder  mit  den 
lUppen  innig  larwtdisen,  ao  4ase  ich  aie  nur  mit  grosser  Mfilie 
lealleen  hnante  |  andi  waren  die  läppen  untereinander  anf  ahn« 
liebe  Weise  lurwnchsen*  Vom  nn  der  seehtea  Lunge  befand  sieh 
etvae  seröse  Efgiaaeiing;  beide  Lungen,  besondere  die  liidie,  he* 
fanden  sich  in  einem  Znetande  ?on  InteiMulaHEmjph|(eein  und 
vma  aehr  mit  Blut  angeüillt ;  die  laaere  Haut  der  Bronchien 
var  dnnkelroih  and  das  fiennreige  ToUer  ScUeim«  Tuberkeln 
ia  den  Lungen  niehl  Torhandeni  nur  t«-4  Brondtialdrfiaen  an 
ierWunel  der  Lungen  waren  hart,  haaelnuasgroee  und  mit  einem 
toeekenen  kistgen  Steffe  geftUt  Das  Hera  mit  dem  Herabeutel 
larch  dicke  und  sehr  starke  Adhäsion  Terwaehsen;  es  war  nicht 
Tergrössert;  die  Klappen  waren  voUkonunen  normaL 

h  diesem  Belle  war  die  Anachwellnng  der  Leber  rein  eekun* 
dir;  die  Affektion  des  Hertens  und  der  Lungen,  die  ettra  2  Vt^ 
Jabn  Ter  dem  Tode  aich  eingeatellt  het,  war  das  nnpringliehe  Leiden  | 
intaieeaant  war  aber,  dass  während  4ee  Lebene  keine  SyaftOflUi 

8» 


jlid'  krtnk«  beicktfenlieit  dei  H«neAi  iii  der  Lang«  Vdfriedieii. 
Bie  Eltern  versicherten,  dase  wahrend  seines  ganzen  Lebens  der 
Knabe'  nicht  einen  einxigen  Tag  im  Bette  gelegen  hatte;  nnr  xn- 
letxt  erst  hatte  er  Athmnngsbeschwerden,  Angst  und  etwas  An- 
schwellnng  der  Beine  gexeigt  Zur  Zeit,  als  er  sich  durch  Er- 
klltnng  diesen  ganien  Zustand  lugezogen  hatte,  ist  er  übrigens 
nicht  Ton  einem  Ante  behandelt  worden. 

Ich  komme  nun  zu  den  absonderlichen  Fressgelas- 
ten,  die  als  Krankheitserscheinung  in  vielen  Fallen  ron  Hepatitis 
sich  einzustellen  pflegen.  Die  Erscheinung,  welche  auch  Pieaj  AI- 
loiriophagia  genannt  wird  und  in  einem  Appetit  nach  Substan- 
zen, die  nichts  Nahrhaftes  haben,  'besteht,  besonders  in  einem 
Appetit  nach  widrigen,  ekelhaften  Dingen,  kommt  bekanntlich  auch 
bei  schwangeren  Frauen  und  bleichsfichtigen  Mädchen  Tor.  Ick 
glaube,  dass  bei  Kindern  die  Piea  von  einer  Terinderten  Sensibi- 
lltit  der  Magennerron  und  von  einer  sauren  Beschaffenheit  der 
Magensekrete  abhingig  ist,  und  dass  schlechte  Nahrung,  beson- 
ders aber  verdorbene  Milch  diesen  Zustand  herbeiführt.  Es  ist 
daraus  erklärlich,  dass  ein  zu  lange  fortgesetztes  Säugen  voi^ 
vfiglich  hierauf  hinwirken  mUsst  und  in  der  That  war  in  14  Fal- 
len, die  ich  aufgezeichnet  habe,  die  durchschnittlicho  Dauer  des 
Sättgens  SO  Monate  gewesen;  von  diesen  14  Kindern  wnren  sedu 
8  Jahre  und  darüber  genährt  worden  und  eines  von  ihnen  hatte, 
nachdem  es  1  Jahr  gesäugt  worden,  noch  7  Monate,  während  die 
Säugende  schon  acJiwanger  war,  die  Brust  genommen.  Ich  habe 
bemerkt,  dass  diese  kleinen  Kinder,  wenn  sie  in  die  Fiea  verfsl- 
len,  mit  giosaer  Gier  Kohle,  Aiche,  Torf;  Kreide^  Kalk,  Gerill, 
Schmutz,  Leder,  Papier  und  selbst  ihren  eigenen  Kotti  fressea. 
Solche  Kinder  sind  sehr  schwächlich  und  mager;  sie  haben  eiae 
aehmniaig  -  graue,  anämische,  wachsgelbe  Geaichtsftibe  md  eiaea 
sehr  aufgetriebenmi  Bauch;  es  ist  mehr  Durchfall  ala  Verstopfinf 
vorhanden.  Die  Ausleerungen  zeigen  uDe  mäglichen  Farben,  sie 
sind  grän,  gelb,  achwanoder  weiss. 

Noch  eine  Ursache  der  Anschwellung  des  Bauchet  mnss  ich 
beeonders  hervorheben,  nämlich  die  Anschwellung  der  Mih,  weMe 
allen  Autoren  zufolge  nur  bei  Erwachsenen  voAomman  aalL  Bei 
Kindern  wird  ale  aber  auch  beobachUt  und  Ist  bei  ihnen  ebcnfslb 
nur  die  Folge  einea  zu  lange  fortgesetzten  Sängtna.  Idi  habe 
Notizen  von  7  Kindern,  bei  denen  das  Säugen  dnrdkidnittlick 
M  M#ntU  feiaueti  hatte,  ja  itdme  ich  einea  davon  ab. 


Ktttttr  tBÜicIi  geisUfkrank  wurde  and  das  Saugen  anaietieii 
nuste,  und  ein  anderes,  welches,  wie  schon  einmal  erwähn^  noch 
)"  Monate,  während  die  Sangende  schon  schwanger  war,  die  Brust 
(enenaien,  so  daverte  daa  Singen  bei  den  Hbrigen  fünf  durch- 
•chnitüich  21  Monate.  Von  diesen  7  an  Milzanschwellung  lei^ 
deaden  Kindern  waren  4  Knaben  und  S  Madchen.  Ton  6  der- 
lelben  habe  ich  mir  den  Ausgang  genau  notirt;  S  davon  starben, 
offenliar  ein  sehr  tbeles  Verhältniss.  Die  Kinder  zeigten  die 
chtraiteristischen  Erscheinungen  eines  zu  lange  stattgehabten 
Siogena«  Piorry  hat  dieses  sehr  gut  beschrieben:  „Ist  die  Milz, . 
Mgt  er,  lange  ergriiTen  gewesen,  so  bekommt  die  Haut  ein  sonder- 
bar Iruboa  Aussehen;  sie  bekommt  eine  Färbung,  die  man  der 
fiaes  heüfaibigen  Kreolen  fergleichen  könnte,  nur  dass  die  Tin- 
ten weniger  wann  sind,  und  gleichsam  mehr  aschig  erscheinen, 
kiondera  ist  es  das  Antlitz,  wo  diese  Färbung  sich  am  deutlich- 
sten madit;  es  ut  nicht  die  gelbe  Ockerfarbe  des  Ikterus,  auch 
Hiebt  die  Bleichheit  derOilorose;  es  ist  eine  ganz  eigenthümliehe 
Scbattirung,  welche  Einige  lächerlicher  Weise  die  schwärzliche 
oder  bläuliche  Gelbsucht  genannt  haben.  Immer,  wenn  diese  eigen- 
tkämliche. Färbung  yorhanden  ist,  schimmert  die  SUerotika  der 
Aagen  unter  der  Bindehaut  bläulich  -  weiss  hindurch/*  Letztere 
iit  blutleer  und  die  Kranken  zeigen  eine  rollkommene  Gleichgul« 
tigkeit  gegen  Alles,  was  um  sie  herum  ist;  sie  haben  ein  kränkliches, 
Khwädiliches  Aussehen,  aber  ihre  Abmagerung  steht  nicht  im  Verhält- 
Bin  zu  demselben;  sie  sind  wahrhaft  chloroUsch,  sie  haben  fast  immer 
Picü,  der  Darmkanal  wirkt  unregelmässig;  der  Bauch  wird  roll 
zad  wenn  auch  der  Kranke  nicht  abfällt,  so  ist  doch  das  Blut 
•chlecht,  am  an  Rbrin  und  an  rothen  Kügelchen.  Das  Bauch- 
fell wird  bisweilen  ergriiTen  und  bewirkt  eine  Ergieesung,  welche 
die  Anschwellung  der  Milz  schwer  erkennen  läset.  Sonst  ist  die 
Diagnose  sehr  leicht,  besonders  dann,  wenn  die  Milz  einen  gros^ 
wn  Umfang  erreicht  hat  Das  Herz  ist  gewöhnlich  nicht  miter- 
piffen.  Man  hat  gesagt,  dass  die  Milz  oft  hypertrophisch  bei 
Skiofiddsen  und  Rhachitischen  sei.  Dieses  ist  jedoch  auf  keine 
Weise  ausgemacht;  nur  die  Leber  pflegt  gewöhnlich  zugleich  mit^ 
ergriffen  zu  sein,  obgleich  dies  Tielleicht  auch  kein  nothwendiges 
Srferdemiss  ist. 

Fünfter  FalL    Hepatitis,  Anschwellung  der  Milz, 
Tod.    William  Adens,   6  J.  9  M.  alt,  hatte  auch  Hepatitis; 

nigenmmtn  am  29.  ITer,  1818f    {kit  der  ZtH  se inee  Entwob* 


lACM  itt  1  V4  J»  nkAii  Biarrbo«.  D«r  Kbake  war  flcteriick  mK 
S  Jahren ;  im  Torigen  Somaier  «ah  inan  ihn  anerst  Kalk  fresiei. 
Er  kriiikeUe  seit  Beginn  der  Gelbnidht,  Imtte  einen  fibekiecheor 
den  Ath«tti,  klagte  tker  Henkk^fen  nnl  hatte  nmi,  wie  Ittl  is- 
tner, ein  unaufh&iSidiee  Verlangen  nneh  kaUem  Waeeer;  aei&KA 
war  nie  Weiai*  l^e  Woche  vor  seiner  Av&tahme  erkätete  er  eich, 
hefcam  ataikes  .Fieber  mit  Durst  und  ^Hasten  mnd  die  fielbsadit 
trat  noch  «ntsiShiedener  hervor,  besonders  iai  Aaditze.  DerBaach 
wnr  sehr  dick^  Ld>er  und  Milz  kennAen  «hne  ipposse  Hflhe  ▼fit 
hinunter  ragend  gef&Ut  werden ;  'die  -eratere  erstreckt  sich  Ms  aa- 
fer  die  Rlpj^n;  Antiits  und  Beine  aehr  ddematös.  -^  Am  8.  De- 
lemb.  war  die  Celbsurfit  ▼ersebiramSan ;  {rcsiditi  Btfnch^  Hbiia- 
<aack,  Penis  waasersfichtig  angeadkwollan,  **--  dabei  uch  AsidMi. 
Der  Knabe  liegt  auf  dem  Kficken  trüge  unl  mit  fpfrifendeü  AAm; 
der  Bauoh  sdhr  dick;  Ae  DjannansIeMiangen  farblos;  dar  Pah 
ruhig;  die  Versihitlgkeit  Domal;  te  Ddn  atichts  KraiddiiftM 
darbietend.  —  An  17.:  DamanaleaiMOgan  Wisatrlg  und  gJBg, 
idcht  jo  faaufigi  Puls  sehr  nAig;  Aafclkea  bleibt  dieadba,  abv 
Jie  AnachweUnag  im  Anüitne  und  lia  «den  <ttiedMi  hat  mA^ 
lassen ;  OHn  nafturgemasa.  —  Der  tosiie  Mte  bis  9.  Ja*»  IBM} 
?erlor  «einen  AppeMt  nidit  nach  4^r  fitainkaUenaacha. 

Secheter  FalL  Yergr^as^TUn^  der  Mila*  Jobn 
B r  0  w n,  1  J.  11  M.  al^  wunde  4m  9.  Mi  WOf  aufganonanea. 
Das  Kind  iat  ]M)ch  nicht  entwöhnt.  iSain  Fleiach  ist  welk;  er  ist 
«bgemagert;  die  Haut  sdunirtalggrau^  aadfaU.  Der  Baudi  aebr 
.gfoss,  —  die  Mila  Ton  ongen»ainer  CWaae,  (diagonal  Toni  nach 
ideia  Bauche  hin  liegend»  gleickaato  von  ilar  linke*  latitaa  R^ 
hie  aum  rechten  Dannbainkamaie  :raiokend(  tian  hanm  d£  pm 
deutlich  ffihlen,  ja  gawisaemMseeü  Ton  aaaaen  aehen.  Dar  DsHh 
kanal  frei  wirkend;  die  Aiisleenn|$en  grnn  und  WBaaerig.  SfU 
einem  Jahre  acbon  aall  das  Kiad  gekränkelt  habe*,  und  hatte 
dann  und  wann  an  Dnregahalsilgkellen  4er  Verdauung  gelittes. 
Sein  Kopf  grosa;  die  FontanalleBa  offen;  die  Wirbeliiikiliachilbck 
—  Am  9.  Aü^f.:  -die  Mila  sehr  ferUainert;  4»  Kaaba  «Ird  eil- 
wühnt;  er  wir«  wieder  kaiftigier»  kat  guten  Appetit  ud  ist  M»- 
terer  ala  sonst.  — 

West  spricht  auch  Ton  der  YergrSsserung  der  Hill  bMIi^ 
dem  und  awar  in  Varbindniig  mü  Wcehlelfiaberi  fMbr  In  Foi^rc 
Ton  Hidariiu  Waehaelieber  eher  eted  in  Dublin  aaltoki  und  tA 
habe  wenig  FiDe  gaseheui  m  ate  ?fr  iaii  Si  jLaben^iahfa  ndg^ 


hmm  ml  Aie  ri^hf^Fühf  ih  Üb  sab»  tmi^i  it^^UfH^t 

ia  dar  mwfi^räfKhlich .  fortg^OJirl;^  I^Mi^B.  ^«i  ßMlsn  IUI 
r«D  JUflcbireUiuig  4pr  XiU  ii|«i  KwieKDi  W^l^A  jcb  mUmt  gp* 
»ehea  M«»  Ba(|t9r.  Wes^,  bftraf  «ifi  M^n^s  |lil4cb«|i,  AViJ(» 
all,  dA8?omAlterTon2Va  J*  an  in  FerdinandePo  geleimt  bflfc^i 
itt  3  Jabrefi  bat^e  die  Klrjne  Rqbr  und  wiedajsholei^tliph  IHeber. 
Di»  Y«rgr4i«anuig  4ar  IUI9  var  eisl  aidiibiir  ge werden,  als  d|4 
Kliu^e  &  Jabre  alt  wur4^,  mi  als  ich  aie  Mml*  einige  Wodk«» 
Bicb  ibrer  0ei«ikebr  jon  A^rib«  a^b,  batte  di^  Hila  eine  ae  bffr 
deuteode  Qr^B$^  4w  d^r  Bai>cb  2lVa  Z.  Iw  VmfaAee  «aa«#. 
Pie  Wbk  feicble  yoo  den  Sippen  hi9  ai|  4«^  B^e^  hin^ib  wi 
Yorpe  bie  ii|  4^«  HilteUinie  binein,  j^hgfAAt^  Ten  4er  G^cbiebta 
def  Fallea,  der  an  und  für  aicb  a^bon  ih^  Piagyipse  fßfif^Uilkß 
keante,  wfir  ^ucb  dfp  Veralten  der  Ana<if&ve}lu9g  cbaratfterMiscb; 
deaA  ^bifebl  an  der  Seite  des  Banchea  galegen,  erstreckte  aia 
lieb  4^4^  i»icb(  9Acb  bintpn  in  jlie  LuiobfrgegeMd,  m|i  sie  gifUh 
lieb  ||fa««|aUany  wie  ekira  ei|ie  rergrösaerte  Niere  ibin  wusdfli 
•endera  ein  b^^rlcbUicbfr  Zwiacbenram  blirj^  zwiscbeii  4wi  bia- 
ierei^  Bw4#  4m  Tm^^  »4  4^r  WiAeVäide/*  (Waaft  p.  iu  0. 


Ueber  djle  dnr^h  Zalmrei«  hervorg^rufeiien  Muskel- 

imd  O^luhisläluiUDiigea  bei  Kindem,  vaü  De*  M. 

Flies B,  prakt.  Arzte  in  liensalz. 

Erat  iB  neuerer  Zeit,  aaipb  4^  Maii<^Qp>4fnÖidieii  Earlaebrii- 
tea,  welebe  die  Npivp-Fatbol<))gi#  44rcb  dii  Arbeiten  d«r  esgU* 
«dien,  franadaiapben  «114  d^^M^W  Pbr^iü^og^n  geweimei»  bi^ 
iii  man  a^f  die  bei  bMAei»  KJAdein  eiatr#t^i4«ii  JiibmiMlgeii  be* 
uadecf  ai^ftrhaaai  gewprden»  DieaiB  Labipuag^n  gubjken  gaf 
aicbt  XU  den  seltenen  Krankbeiten;  4^  ailld  |bfF  fn|b#r  ferkaiml 
Terdep.  Tb^ila  wurAei^  f^ie  für  j^blB|imfit|sni«a  f «halten,  aelbst 
vcom  das  Kind  noch  gar  kl^in^n  Scbfmiri  dab#i  enipfand,  tbelb 
«Is  die  Felge  eifiea  Ste«aea  edu^  einer  Que^^^ng  b.etracbtet  In» 
Teaa  man  die  Anqalan  d|er  Wiaseneohaft  ans  älterer  Zffit  dnrdi- 
aiaua^  ßo  findet  ni#n  füie,  in  denen  die  p)otdicb  ^ing^etene 
IdUimnng  eines  Gliedfa  f ben  $9  iür  eine  lJn|ir(  oder  PngeiogMr 
bcit  gebaUen  wurde  1  w}e  nQcb  fqt  Kunam  das  nicbtliebe  Bett- 

IN»  4v  Kinder,  4»»  jnfn  09aat  ivmv  mit  Kntben^treidion  oder 


4t 

auf  übe  tndere  Weite  bettrafte  «nd  tob  dem  aUA  eitt  j«M  4k 
ToUe Uebene ngvng  gewonnen  hat,  datt  et  in  einer  LÜiwag  dtt 
BlatentcUietsmntkek  bettebt ,  oder  Tielmebr  in  einer  ttenriegiMf 
den  exdto  -  motoritcben  Th&tigkeit  der  den  Urin  anttreibente 
Mvtlceln. 

Wenn  wir  ont  bier  genau  det  Antdrackt:  Dentalpara- 
lyten  bedienen,  to  wollen  wir  darunter  allerdingt  keine  anderta 
Lihraungen  Terttanden  Witten^  alt  diejenigen,  welche  dnreh  dta 
Zahnreiz  henrorgerufen  werden.  Wir  haben  dat  Recht,  eben  tt 
gut  Ton  Dentalparaljten  an  tprechen,  wie  man  Ton  Zahnkrimpfta 
^richt,  denen  tie  tich  in  jeder  Beziehung  anreihen.  Wir  wolka 
suertt  dat  Auftreten  dieter  Lähmungen  tchildem  und  dun  ▼c^ 
euchen,  ihre  Bntttehung  au  erklären. 

Die  Paralyten,  welche  in  Folge  det  Zabnent  ointreten,  tiid 
weit  teltener  in  der  ertten ,  alt  in  der  sWeiten  Dentition;  wenif» 
ttent  haben  wir  nicht  Gelegenheit  gehabt,  tie  in  der  ertten  Den- 
tition itt  beobachten«  Et  itt  möglich,  data  tie,  da  die  Ebdcr 
um  diete  Zeit  ihre  Gliedmatten  noch  an  keiner  ordentiichen  Tbl- 
tigkeit  gebrauchen,  weit  eher  öbertehen  werden,  alt  während  der 
aweiten  Dentition ,  während  welcher  die  Kinder  tchon  heruadaufei, 
alto  ihre  Beine  und  auch  tchon  ihre  oberen  Gliedmataen  au  Tir- 
tchiedenen  Verrichtungen  gebrauchen.  Indetten  glauben  wir  deck 
bemerlct  au  haben ,  datt  während  der  ertten  Dentition  in  Folge 
det  Zahnreiaet  Krämpfe  weit  häufiger  tind,  alt  Lähmungen,  und 
datt  et  in  der  aweiten  Dentition  uqiigekehrt  ut  oder  wenigateat 
Paralyten  eben  to  häufig  Yorkommen  alt  Krämpfe.  Wir  mfittea 
bei  dieter  Gelegenheit  gleidi  bemerken,  datt  je  älter  dat  ladir 
Tiduum  itt,  detto  teltener  auf  den  Zahnreix  Krämpfe  eintretea, 
detto  häufiger  yielmehr  Lähmungen  und  tpäter  togar,  betenden 
zur  Zelt  der  Entwickelnng  det  letzten  Backenzahnt,  Neuralgiet* 
Wir  werden  tpäter  Gelegenheit  haben ,  diete  Erfahrungen  fir  ua- 
tere  Erklärung  mit  zu  benutzen« 

Wenden  wir  unt  nun  zu  der  Art  und  Weite,  wie  die  Zabs- 
lähmungen  auftreten,  to  finden  wir,  datt  tie  fatt  immer  plötalick 
tich  einttellen.  Ein  Kind  itt  munter,  bewegt  tich  und  apielt  wie 
gewöhnlich,  hat  guten  Appetit  und  wird  det  Abendt  antcheinend 
ganz  munter  zu  Bette  gebracht.  Anfinglidi  tchläft  et  TieDeiekft 
auch  ganz  ruhig,  wirft  tich  aber  dann  unruhig  umher,  ttdhnt  ead 
tdireit  im  Schlafe  auf,  knhrtcht  mit  den  Zähnen,  teilangt  mehr- 
mak  anf|  hat  Purtt,  elwat  Keitten  Kopf  und  itt  gegen  Mergea 


^u  Mfthftft.  BiAidi  am  Blehsteli  fkgt  folk<»tttt«n  effndit^ 
wmigf  M  «Uieii  Ann,  oder  in  iMlIeneii  Fitten,  ei&eii  Arm  und  «in 
Beil  niclit  in  beiregen.  Ist  bloi  ein  Arm  gelihmt,  so  hSiigt  er 
iMnuiter,  ist  iwar  warm,  aber  in  Folge  des  sicli  senkenden  BluH 
in  dem  lierabjiängenden  Gliede,  im  Handrücken  und  in  den  Ftn* 
Iffn  geaekvoDen  vnd  blinlichroth.  Das  Kind  yermag  den  Arm 
fardttis  nicht  in  bewegen  und  hat  in  demselben  entweder  gar 
bine  oder  eine  sehr  dumpfe  Empfindung;  sehr  starke  excito- 
«otoriidie  Reisung  pflegt  das  Glied  wenig  oder  nicht  in  Bewe^ 
gfang  lu  setsen.  Wird  nun  ein  Ant  gerufen ,  der  an  die  Dental^ 
piralyien  iiidit  denkt,  oder  sie  gar  nicht  kennt,  so  weiss  er  afdl 
Ans  pUlilldi  eintretende  Lihmung  bei  sonst  ziemlich  gutem  Be^ 
laden  des  Kindes,  das,  wie  gesagt,  nur  wenig  Fieber  hat  und 
gir  nicht  Aber  Schmenen  klagt,  nicht  su  erkliren;  er  spridit 
iuok  gewdhiriich  dayon ,  dass  das  Kind  yermuthlich  die  'Naefat 
iif  dem  Arm  gelegen  und  sich  den  Nery  gedruckt  habe,  unl 
fcrtrdatet  die  Btem  auf  den  nfichsten  oder  den  fibemlchsten  Tag, 
vo  sidi  das  Uebel  yon  selber  yerlieren  würde,  gerade  so  wie  ein 
lirch  Druck  betäubtes  oder  eingeschlafenes  Bein  bei  aufhdren- 
km  Drucke  selber  wieder  su  Thitigkeit  gelangt.  Wenn  nun  aber 
BiA  einigen  Tagen  dieses  Resultat  nicht  eintritt,  das  OHed  ge- 
lihmt  blei!»t  und  die  Bitern  immer  besorgter  werden,  so  wird  auch 
ier  Arst  stvtsig;  er  ahnt ,  dass  woU  etwas  Ernsteres  sum  Grundo 
liegen  mfisee  und  er  yerordnet  nun  Mittel  dagegen.  Aber  was  yerordnet 
er?  Einreibung  yon  Opodeldok,  Kampherspiritus,  Ameisenspiritus^ 
md  geht  dann  wohl,  yoraussetsend ,  dass  irgend  eine  Ablagerung 
ra  Qmnde  Hege,  su  Einreibungen  yon  Jodsalbe,  grauer  Salbe, 
Imbrokatiotten  u.  s.  w.  über.  Wir  sahen  In  einem  Falle  einein 
Ant  seine  Zuflucht  eifrig  su  dem  magneto  -  elektrischen  Rota« 
tkmsappamt  nehmen,  den  er  sich,  da  das  Kind  reichen  Eltern 
angehMe,  auadriicklich  su  diesem  Zwecke  kommen  Hess;  in  (Be-^ 
lett  Falle  blieb  der  Ann  dauernd  gelihmt  und  wurde  sp&ter  atro- 
phisch. —  In  einem  anderen  Falle  wollte  der  Arst  yon  dem  Ge- 
tttken  sich  nicht  abbringen  lassen,  dass  eine  Subluxation  yor* 
binden  sei;  er  serrte  lange  an  dem  Arm  herum,  bis  er,  yon  einem 
KeUegen  auf  die  yoUslindige  Bewegungslosigkeit  des  Arms  und 
fcr  sehr  betiubten  Bmpfindwg  aufinerksam  gemacht,  yon  derPa- 
nlfieüeneugt  war. 

GewShnKch  hingt  der  gelihrate  Arm   wie  todt  herab  und, 
viNtt  du  Sind  endlich  über  fkhmersen  klagt,  so  entipfingoii 


ibHt  Sfhmam««  kdigltch  vhm  in  ZfrruAf  4«r  Miibl«  w  SiU- 
4«fbUtte,  BUwfUeo  «fftretkfc  «Uh  ili#  LiMi««g  «nf  iu  Mi 
ikrMUiAn  Seite;  da«  Kind  i«!  aUdAmi  iiickl  im  Slaiid«,  dai  Haie 
lA  bewegen  imd  die  Sippfiodivig  iet  eliti^ftilU  in  de^M^Ui«»  w- 
loiohfA  oder  wejugeleiie  miUrdrückt  Nedi  eelUner  slid  ik 
Viüe,  wo  ein  Am  und  leide  Bein?  oder  gar  Mde  Aive  ehe» 
4ie  Velne  gelahmt  sind. 

Die  Daner  der  UtunuBg  iafc  sebr  nnbeatimml}  in  manchii 
nUen  daufrl  eie  UTage  bif  SWocben,  in  anderen  lieb  He* 
nala»  ja  in  mapaben  Tide  Jabr^  nnd  wird  dann  dnreb  die  langt 
Zeil  ibrea  Bealehena  nnbeilbfr.  Kraa^lbafM  yiiUUnaabaUdM 
JhMckiuigen  gaben  nicbl  eeltan  diee^n  («iltaMWigAn  Tann  oder  wr 
gen  riÄ  binrailen  wibrend  der  Dauer  deraelben  a«f  gar  k^m 
ndar  auf  nur  wbr  geringen  Aiilaaa;  wenn  daa  Kind»  deaien  A9 
ndftr  Bein  thif  Ubmimg  arUtten  bal ,  über  ii^end  atma  in  Im 
adar  Aergtr  Tereatal  wird,  eo  fangt  blaweiWn  daa  galjilutle  Glif4 
nn  PH  «uekan»  nnd  aUeHei  Bavagnngan  aiwvQibnaf  ohaa  dw 
daa  Kind  aia  an  bebanwoben  Termag  nnd  diaae  JLncbnngfn  aUUia 
aieb  ancb  auf  die  jknwendnng  Ton  el^iacban  $t9aaen  ein  oder « 
aisaugan  aieh  «Icbibare  Vibrattanan  daa  GUadaa  anf  die  Kinwirksaf 
«inef  andanumdan  elaktfiaaben  SMaiwg  mitlalsl  daa  Ri^tatleai' 
i^narata.  In  den  Fallen «  die  wir  an  aeb^n  GelagenbfU  baUei, 
l^en  Kiinvfe  nicht  Torans,  doch  aoll  diasea  in  einigen  FaUa 
atattgafnnd^u  haben,  die  Tan  anderen  Kollagan  baabaabiat  war- 
^n  aind.  Dar  Auagang  pftigt  nicht  aalten  bf i  paaaandar  Bakaii<- 
)nng  ein  gfinaMger  in  lein;  die  I«ahnMing  TerUart  mh  mich  IMnI 
nnah  und  endlich  gani  unter  dem  ZntiiU  einae  feiakelndan  pdir 
ataehenden  Sabmarsane  oder  einaa  Qaflhla  Tan  AflMHeenMufbMr 
Steht  aeltan  aber  wird  die  Lihmung  eahr  hartniiMg;  ei»  wi^»* 
aMht  dan  gaw^httU^en  llHteln  nnd  ea  gee^ llen  aieh  andere  aef 
ein  Kfickennark*  nnd  fiehirnleiden  dentande  SymptopM  hin»«* 
Daa  Kind  bekamait  Athamngikesehw^rdanf  AnCUle  vpn  Aatb/nii 
HanUapfant  Versarmngen  in  d«n  Geaiehteninakalni  es  fangt  ee 
in  schielen,  vird  geieteaatumpf,  TerflUt  andlkh  in  Kaaia  «•' 
atirbt;  oder  die  Uhfnnng  nimmt  einen  chronisahan  Varlanf;  ti 
Italien  aich  dann  keine  anf  daa  BfickanaMrh  oder  dea  Gehirn  Ua- 
waieande  Erschainnngen  eini  aondKn  4a»  g«llh«te  CiUa4  bi«iM 
gelibmt  und  wird  allmihlig  atrophisch ;  dabei  kann  441  Uün- 
4mm  im  Vebrigen  in  der  bUhandatan  Oasnndhaits  jn  ni#tv  ^ 

MUg  HiB*  Ifw  tfm  kifffOfn  daiilaifhfii  »«igaM^»  üh  ^m 


»nhlliai  ul  biiUftai  Urptrha^  dum  Arft  ^IAmI  tmi 
▼nUnneit  haktn,  wki  lUe,  wenn  wmn  tw  ladi  ier  BnliUliiiii; 
tfeier  Lihnmig  ingi,  veiter  nichto  sn  sagffn  wiaMn^  als  4«iB 
m  0k  TMi  itr  KiattMl  an  habam  ud  dtM  Briiiltnncr»  Mch&M- 
rigt  BakanAng  «Inas  Antea,  aia  FaU,  ain  Stets  oder  wa«  ate 
mit  n  bMchvUlgea  ghnban  nisaeii,  die  Dnacha  dayeii  ga^ 
vteta  aai. 

la  aind  bidar  wenig  Lalchenwitereaehangen,  die  iber  diaaa 
Llhaniiigao  AudcUoea  gabea  kdanen,  bekaasL  Ea  liegt  dtesaa 
wM  daras,  daaa  dieaa  LakmuDgeii  ibarava  selten  tadtlidi  aiad$ 
bdchsteBa  iat  dto  Gakgaiibeit  aar  LaichaMBtennching  bei  Teralr 
lelen  Lihnrangen  diaaer  Art  gegeben,  wenn  der  Ted  in  Falge 
•iaer  kinragakauMnanan  Kranldiait  eder  in  Falge  ainea  Gabimr 
mA  RickanmaiUaidens  eingetreten  iat  Dann  ist  aber  der  Be- 
fand der  LaidiaiMnfterandinng  mebr  ala  eine  Folge  der  afiter  Uir 
nrlntondaB  AffiMan  an  betracfclen;  wanigetena  liaat  siA  aladanB 
lAwar  daa  PrinObra  vnm  Siknndiren  im  GaUm  oder  Rfickenaiark 
antofsdMidan. 

Hnr  in  afnett  einaigen  Falle  katten  wir  GelagenlMitt  eifte 
Iticbennntersnabang  bei  einem  Knaben  Tormnehmen,  der  mS$ 
einer  friaahea  Denta^paralyae  eines  Arms  durch  das  Umwarlln 
etees  Wagana  pldtalidi  gatMtet  wnrda.  IHeaar  Fall  ist  aa  auK 
der  ana  nerat  anf  dteae  hier  in  Rede  stehenden  Ukmnngen  anC^ 
■eifcsam  gemacht  hat;  wir  wollen  ihn  hier  mittheilen« 

Rudolph  Meyer,  der  Sohn  des  TabakhindlerB  Mcyar 
Uersalbst,  war  bei  aeiner  Gebart  ein  kraftiges,  wahlgisteltotai 
lind.  Br  wvrda  Ton  aeiner  Mntter  genihrt,  die  Tallkommea  g^ 
«ad  war,  nnd  am  Ende  dee  10.  Monats  entwöhnt  Dia  eraten 
Zikne  bekam  ar  mit  Leichtigkaiti  nnr  halte  er  etwas  DnaeUal) 
dabei,  dar  flm  ain  wenig  mager  machte.  Br  erholte  sich  aber 
Md  wieder  nnd  konnte  in  seinem  14.  Monate  TortreCUch  lavien 
lad  biieb  neadich  geannd  bis  nun  6.  Jahre.  Während  dioaor 
Keit  hatte  ar  nur  eitaan  Kenchhoaten  an  ibaretdian,  der  aoiaM 
Vsrlaaf  wie  gawihnttch  dnrchlnachte,  den  Knaben  angriff,  aber 
•b  er  Torfibar  war,  ihm  anch  ToUkommen  Erholung  geetatteta» 
Am  Bade  seinaa  6b  Jahres  bekam  der  Knabe  hiufig  belegte  Snng«^ 
etwu  FIdier,  heisae  SUm  und  geröthete  Wangen,  welche  tf^ 
sAtianngan  aber  mif  das  Darreichen  milder  AbOhrmittol  eich  baM 
ndorin.  Fan  Zeit  an  Zeit  hatte  er  wochenlang  nnmhiga  If  ishle^ 
■dMo  tat  SoUafa  airf^  kniiachto  mit  d^n  Zihnan,  aiholi   ib# 
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hMhriMk  gkidi  «inem  SeUifiraadler  «nd  war  daaa  •■  Mtifci, 
mmi  ftiidi  anscheinend  gMind,  doch  sehr  AgmaMtU  Bbm 
Morgens  erwachte  er  nach  einer  solchen  unruhigen  Nacht  bü 
Tdlstindiger  Lähmnng  des  linken  Arms;  dieser  Am  hing  schbff 
an  Körper  herab,  die  Hand  irar  sehr  geröthet  und  der  Hsslr 
rücken  etiras  gesdiirollen.  Das  Kind  konnte  mit  dem  Ann  dnrdh 
ans  keine  Bewegung  yornehmen;  hob  man  den  Arm  in  die  Hökf, 
so  war  er  schwer  wie  der  Arm  eines  Todten  und  iel  herab,  so- 
bald man  ihn  losliess.  Die  Warme  dieses  Anns  war  Ton  der  dei 
andern  Arms  nicht  yerschieden.  Dem  Geühl  nach  schien  er  nsi 
ein  wenig  kftlter  sn  sein,  allein  die  Meiswig  mit  einem  Tht^ 
BMimeter  erwies,  dass  die  Warme  nicht  gesunken  war.  Der  Pali 
in  dem  linken  Arme  war  etwas  schwächer  als  der  in  rechtes, 
aber  in  Besug  auf  Häufigkeit  nicht  Ton  dksem  untanddedea. 
Der  Knabe  konnte  auch  nicht  die  leiseste  Bewegung  nüt  doa 
Arme  yornehmen;  nur  den  Zeigefinger  und  den  Daumen  keaate 
er  etwas  beugen,  oder  yielmehr  er  konnte  damit  eine  svckeBdi 
Bewegung  yornehmen.  Ein  Kneifen  des  Arms  empfand  der  Kaakt 
nicht ;  noch  yiel  weniger  das  Einstechen  einer  Nadel.  Diese  Eia- 
pfindungslosigkeit  war  an  der  Streckseite  des  Arms  bedentento 
ab  an  der  Beugeseite;  am  geringsten  war  sie  nach  der  Radial- 
eeite  au.  Hier  hatte  der  Knabe,  so  yiel  sich  aus  seinen  Angabea 
ennitleln  liess,  eine  dunkle  Empfindung  yon  den  yorgenommenca 
Einwirkungen  und  schlief  er,  so  gerieth  der  Arm  in  ein  geringei 
Zucken,  wenn  man  an  der  Radialseite  ihn  reiste.  Im  Uebrlgea 
fcligte  der  Knabe  durchaus  nicht  über  Schmers;  er  hustete  et- 
was, war  munter,  spielte  sich  herum  und  bekümmerte  sich  an 
dei^  Arm  fast  gar  nicht.  Es  wurden  sehr  yerschiedene  Mittel  aa- 
gewendet.  Man  konnte  sieh  anfänglich  die  Entstehung  dieicr 
Paralyse  durchaus  nicht  erkliren;  eine  genaue  Untersuchung  dci 
Ams,  der  Schulter  und  der  Wirbelsäule  ergab  gar  nichts;  eiai 
Untersuchung  der  Mundhöhle  liess  yermuthen,  dass  die  Lähmaof 
mit  Zahnreis  yerbunden  sei;  es  fanden  sich  in  der  Mundhtiüe 
die  yordersten  Milchbackensähne  halb  yerrottet  im  Zahnfleiidw 
iltaend,  und  neben  und  unter  ihnen  die  stramm  unter  dem  Zekn- 
fleisch  liegenden  Kanten  der  bleibenden  Backensähne.  Wir  U- 
sdilossen,  am  nächsten  Tage  durch  einen  Zahnant  alle  die  altea 
Zahnreste  herausnehmen  su  lassen,  um  den  neuen  Zähnen  Plati 
stt  machen.  An  demselben  Tage  aber  traf  den  Knaben  ein  Da- 
gUck/  das  ihm  aein  junges  Leben  raubte»    Die  Elteni  fiAra 


ui  illm  «ttt  m  eiaen  VenrtndMn  iii  itt  Nihe  dtr  Slftdt;  d« 

hatten  nrnnlere  Pferde  Tor  und  ab  sie  irieder  MrHekfahren  woB» 

ten,    kletterte  der  Knabe  yoreilig  auf  den  bereits  Tor  dem  Havse 

stehenden  aBgespannten  Wagen,   ebb  nech  der  Kutscher  sich  auf 

demselben  befand*     Die  Pferde  rückten   los,  wurden  sWar  bald 

wieder  angehalten,   aber    der  Knabe    wer  durch  den  &uck  des 

Wagens  seitwärts  hinabgestfint,    fiel   mit   dem  Kopf  auf  einen 

Stein  und  wurde   blutend  und   bewusstlos   heimgebracht    Noch 

gegen  Abend  starb  er.    Es  wurde  eine  sehr   sorgfaltige  Leichen* 

untereudnmg  Torgenommen;   es  hatte  ein  bedeutender  Einbriidi 

des  Sch&dels  stattgefunden  und  zu  gleicher  Zeit  eine  Kommotioa 

des  Gehirns,  an  der  der  Knabe  gestorben  war.    Was  uns  aber 

bier  besonders  interessirte,   war  der  Zustand  des  oberen  Theils 

des  Rückenmarks.    Duselbe  zeigte  nämlich  in  der  Nfthe  der  Wuc^ 

sein  des  BrachialnerTen  eine  sehr  bedeutende  Geftissentwickelung; 

die   Meningen   waren   hier   geröthet    und    die  ganze  Umgebung 

schien  sich  in  einem  Zustande  Ton  Kongestion  zu  befinden;   we* 

nigstens  warMi  die  Venen  hier  auffallend  ToBer  und  stretzendec. 

als  an  der  entsprechenden  Stelle  nach  rechts  hin.     Eine  wirUi* 

che,   organische  Veränderung  war  weder  im  EöckMimark  selber^ 

noch  in  den  Nenrenwurzeln,  noch  in  den  Brachialnerrcn,  so  weii 

man  sie  rerfolgen  konnte,  wahrnehmbar.    Ein  genaues  Verfolgen 

der  Bhitgefisse  aber  erwies,  dass  die  Turgescenz  der  Venen  sich 

links  fiker  die  Seite  der  Schulter  und  des  Halses  bis  zum  AntUti 

binanf  erstreckte,    wo  alle  Venen  roUer  und   strotzender  warciif 

ib  an  der  rechten  Seite.    Namentlich  traten  die  Venen  am  Halse 

and  m  der  SulmaxiUargegend  auffallend  herror.    Es  schien  uns 

demnach  kein  Zweifel  obzuwalten,  dass  der  Zahnreis  diese  Deber- 

fiiHang  der  Venen  bewirkt  habe;    femer  dass  diese  UeberffiHung 

neb  bis  auf  das  Rfickenmark  ausgedehnt,  Termuthlich  einen  Druck 

wf'die  Wurzeln  der  Brachialnenren  bewirkt  und  somit  eine  Lil^ 

naiig  des  Arms  erzeugt  habe. 

Dieser  Leichenbefund  bestätigt  auch  ToUstandig  die  Ansichten 
Ktrshall  Hall's  über  die  Entstehung  der  Lihmungen  und  ob- 
gleich wir  für  uns  keine  andere  Stutze  haben,  als  die  eimelile 
liiichenuntersuchung,  so  möchten  wir  doch  daraus  schon  gewisse 
Kegeln  für  die  Behandlung  zu  ziehen  wagen,  spiteren  Erfah* 
nulgen  freilich  anheimstellend,  ob  sie  ToUe  Anerkennung  Tor- 
dienen.  Die  Regeln,  die  wir  aus  den  Beobachtungen  entnehmen, 
würden  folgende  sein: 
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1)  Wenn  eia  Kind  walireBd  der  tfftes  «der  «irtilBA  Dciifi- 
tioB  plMslieh  eine  Lttmmg  eiBM  Ams  »der  einer  ganen  Kk- 
l^hflfte  oder  auch  i»r  eiaet  Theile  deredhea  erieidety  obae  im 
eiae  bestinate  ftassere  Oreadie  eiaffewkkl  kai»  eo  iel  dieie  LiJi- 
naag  de  eise  DeatalfarelTee,  d.  lu  als  eiae  vaai  Zakanii  a^ 
hiagige  Pareljee  in  betrachten. 

2)  Eine  genaae  Uotereadinng  der  MandböUe  wird  die  Dia- 
gneve  beelMgea,  eebald  anai  die  snm  Dardibreebea  feaeigtee 
Zihae  im  Zehafleieelie  fest  eiagekeih  Uegea  stellt  6ev9hal]d 
rfad  es  die  Bacheoaftkne,  diedieScindd  tregaa)  viel  sdlaaarplegt 
es  bei  des  Schaeideeahaea  der  Fall  m  sein ;  wenigstens  afad  ii 
den  Filien,  die  wir  in  den  Tersdiledenen  SchfilUa  aa^afiudio 
Ilaben  and  we  die  Steüang  der  Zehne  aagegeben  wer,  ümI  iauicr 
die  Backemihae,  ds  im  Barehbradi  begriffea,  genaaal  wovlea. 

t)  Me  Fdge  dieses  Zahareixes  ist  elFeabar  ein  etirkarerAa- 
draag  des  Blates.  Bei  manchen  Kindern  mag  es  la  einer  Kea- 
gestioa  im  laaem  dee  €Sehinis  fUiren  and  eemit  Kvimpb  eder 
euch  wkUidie  Gchamerscheiiiaagen  ▼eraalaeeen ;  bei  andern  Kb* 
dera  aber  bescfariakt  eidi  6kt  Kangestien,  wir  Wimen  fiiaüicb 
nichts  aae  wdchem  Grande,  anf  die  iassem  Venengefladbte  vai 
erctreekt  sidi  bis  aaf  die  ?eaen,  weldm  awischen  den  Hnskeh 
eich  beihiden  nnd  bis  aaf  die  VeriebrdTeaen  and  Hin  fiifaaaltt 
Zwdge,  ea  daas  die  Wnixeln  der  Bradüahierren  kon^rimlrt  wsr- 
dmk  Dadnrch  entsteht  Lihmnag,  die  sich  gewNiaBch  nar  auf 
eine  Seite  beschiiakt  and  zwar  aaf  diejenige,  we  gende  dw 
Zahneeii  die  Keagestien  bewirkt  hat 

4)  Bne  BesdUgnng  dieser  DebeiftHaag  der  Venen  beseitigt 
den  Beaek  aaf  dieSetrenwarBeb  «nd  felglich  aach  die  Liii^mg. 
bt  aber  die  Kangeslien  sehr  intendr  nnd  van  üaaer,  ae  kaaa 
weU  der  Drack  eine  theilweiee  Atraphie  der  fferreawnndn  sir 
Feige  hehea  nad  eemit  eine  daneinde,  nnheilbare  Iiihnmng  be- 
wlrkea. 

5)  Bie  Aaweadaag  faa  Rdimittela  aaf  dae  gelihiala  Glid 
eder  gar  die  Bnwlifauig  der  Bkhiriaitii  kaaa  la  keiaem  Zidt 
flhrsn;  wiededheltes  Bchrdpba  in  der  Nihe  des  Dmprangs  der 
Herren,  Skarifikatiea  dee  Sahateasekes,  EInwicUnng  dee  gdibn- 
ten  CBiedee  mit  Ilanell,  —  milde  Abfaknnilld  «^  können  aflsifl 
Brfrig  Iwben. 
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lieber  d^n  Pemphigus  der  Neugeböteneii  ttnA  Säug- 
linge^ von  Ür.  tlDhanuel  Scheu  in  Berliii. 

Bi  M  Mtedt,  dMs  Will  in  tinh  t/f^pt  toll  Birtttkrtitk'^ 
helttli  anfj^telH  hal,  ab  d«teft  BUm«nlHt|orfti  ^Aie  Blase  oder 
Bulla  h«tr*€lifote  and  dk  dvtttl  aildk  nach  ifatii  büllöee  Det'- 
mal  Ofen,  genannt  worden  sind.  Unter  Blase  oder  Bwila  rer« 
iMd  et  kleine  efbsen-  bis  eigfrosse  Gtiiclirfible,  gebildet  dnrch 
AftsftWBlttng  eilier  lerMen  oder  serds^pundeliteli  Flfissigkeil  unter 
fcr  erhroben^  Epidermis.  Die  ganz  grossen  Blasen  wurden  aiidk 
Ampulleti,  di6  kleitefi  dagegen  Phlyktänen  genannt  Dmi 
Ufttenchied  swiechen  dtr  BnlU  und  de^  Vttieuia^  welche  nach 
Willen  die  Eleftentiribrm  ehief  andern Grappe  yonHantkrankheiten 
dintellly  bildet  tanr  Ae  Grösse,  ^i(  man  ee  tum  Belspiet  bei  dem 
segeaanntMi  EtgtiptUn  lullmum  d^nUich  eiefat^  wo  man  Mfl^ 
Ath  taniBlMen  neleneinandet  findet  Seit  Biett  iheiit  man  Ae 
bilVsen  Derttüosen  in  2  Arten:  FtmpMgUM  nnd  JhijMct;  beide 
MeipHigen  ttas  iiinetii  Ursachen  nnd  unterscheiden  eldi  daduNAi 
rm  den  durch  üissere  BinflO^ee  t.  B.  kochendes  Wasser^  reisende 
MssIgteiMtt)  Bonnen^rtkh  u.  s.  w.  bewirkten  Blasen.  Der  Uih 
tmMed  ir#isdi«n  BapUi  und  PtlnpkiguM  tritt  nicht  so  scharf  her- 
tw$  l^nn  Rhet  «inen  chronischen  kachektischen  Pempbigns  aü-^ 
BtiMH,  ^  WM  iUHtt  be!  einem  Andern  fllr  eine  Rnpia  gelten 
nad  Mlg^kiMt  Dte  Rnpia  wird  defihirt  als:  grosM  <flaAe 
Nase,  an  y^fsehiedenen  Stellen  des  Körpers  Totkommend,  tereilH 
teil,  ttR  eti^s  entaflbdMr  Baste,  langaam  sich  atsbfldend,  aehnell 
benttttl  und  «Itoe  tbek  vchlecht  ferarbeltete  Müssigkelt  «baeiH 
Ictnd,  wehho  fn  dAnften,  oberllichlfchen,  leicht  senrtürbaren  Biih- 
itHiTMH>€kni%^  die  sich  bald  wieder  ertengen«  —  Der  PetnphI«* 
;ti  wM  drfnirt  tds:  gvosse  Blasen  Ton  Terschiedenem  Dttrebmea- 
KT,  ehie  bald  klare,  bald  gelbKche,  bald  röthüche  ntssigkeü  In 
deb  ichtteneul,  Md  itscher,  bald  langsamer  TerlMfend^  leicht 
hnUhi  nnd  dflnne,  bbetflichliche,  sehnppenihnlMie  Krusten  bü- 
l«ai,  die  sich  wieder  eiteugen  oder  exkoriirte  Stellen  hinterlaMon« 
—  StoBt  mcn  diese  beiden  Definitionen  neben  einander,  bo  er*' 
ktnol  mtn,  dasa  twlechen  Rupia  nnd  Pemphign9  eigentlich  gar 
leib  unterschied  ebWalM;  die  Identität  beider  eii^ibt  aidi  beson^ 
fcrs,  wenn  man  den  von  den  Dermatoliosologen  nttt);«Btellten  Ar* 
^  nachgeht ,  das  lieiaBt  wenn  Aan  Tom  Pempkigu$  atmiu$  be-> 


ginnt,  snm  Pemphigus  chronicus  gelangt  und  nun  tn  dieie  f  om 
die  Rupia  simplsx  anschliesst  nnd  mit  der  sogenannten  i^pia 
escharoHca  endigt  Man  erkennt  dann,  daas  man  eigentlich,  wena 
man  bloss  die  Grundform  ins  Auge  fasst,  nnr  eine  und  dieselbe 
Hautkrankheit  lu  betrachten  hat,  die  bald  akuter,  bald  chronischer 
yerläuft,  bald  leichter,  bald  hartnackiger,  bald  ulieratiTer  ist,  je- 
nadidem  die  Dyskraaie,  die  ihr  sum  Grunde  liegt,  mehr  oder  aün- 
der  ausgeprägt  ist. 

Wir  bedienen  uns  desshalb  für  alle  diese  Formen  auch  nar 
des  einen  Ausdrucks  Pemphigus,  und  indem  wir  diese  Krank- 
heit betrachten,  wie  sie  bei  Kindern  Torkommt,  haben  wir  auch 
nur  eine  einsige  Art  anxunehmen,  den  Pemphigus  infanHUs» 

Der  Pemphigus  infantilis  kann  angeboren  sein;  Lok- 
atein,  Oslander,  Gilibert  haben  Falle  der  Art  gesehen,  h 
den  MisceU.  Acad.  Nai.  Curios.  Dec  8.,  1663,  p.  83  findet  sich 
eine  Beobachtung  yon  F.  Ledell,  der  einen  Fötus  mit  uniih- 
ligen  Bullen  bedeckt  zur  Welt  kommen  sah;  die  Mutter  dieser 
Frucht  war  dem  Trünke  ergeben  und  wahrend  ihrer  gansen  Schwu- 
gerschaft  nur  wenig  nüchtern.  Ich  habe,  als  ich  unter  Klage 
in  der  Charit^  in  Berlin  die  geburtshüUiche  und  ayphilitiichi 
Klinik  besuchte,  zweimal  Kinder  mit  angeborenen  Pemphigasblt- 
aen  gesehen,  die  Kinder  waren  elend,  schwächlich,  abgemagert; 
an  einielnen  Stellen  des  Körpers,  auf  Brusl^  Schultern,  auf  den 
Händen  sah  man  kleine,  erbsen-  bis  nussgrosse  Blasen,  mit  Uarcu 
Serum  gefallt,  die  die  entschiedenste  Aehnlichkeit  mit  Brandhit- 
sen  hatten;  an  andern  Stellen  des  Körpers  waren  bedeutende  Ex- 
koriationen  yorhanden,  und  die  Haut  aah  aus,  wie  abgebrohti 
Damals  erklärte  Kluge  ohne  Weiteres  dieae  Hautaffektion  Bi 
angeborene  Syphilis;  später  aoD  er  die  angeborene  Syphilis  gaiu 
geUugnet  haben.  Beide  Kinder  starben.  —  Heiatena  tritt  eher 
der  Pemphigua  später  auf;  gewöhnlich  am  8.  Tage  nach  der  Ge- 
hurt, bisweilen  aber  auch  einen,  zwei,  ?ier,  aecha,  zehn  Moaate 
nachher.  Tritt  er  in  den  ersten  14  Tagen  nach  der  Gebart  eie, 
ao  wird  er  Pemphigus  meommiarum  genannt;  einige  Autoren,  vie 
Cazenafe  und  P.  Dubais  halten  den  Pemphigua  der  Neagc 
horenen  fär  eine  aehr  bedenkliche  Krankheit;  aie  sind  auch  ge- 
neigt, ihn  Ar  eine  Manifealataon  der  angthorf nen  Syphilis  sa  «^ 
Uären  (CaienuTO  nnd  SchedePa  Handbuch,  a.  du  Kapitel 
über  Pemphifaa).  Micbaelia  aah  den  Pemphigua  bei  eiaea 
KiBde  fon  •  Moniten,  h  Frank  bei  einen  tob  9  Hw^f 


telches  «teh  daran  starb.  Billard,  Valleix  und  Trottitaitt 
halen  den  Pemphlgaa  bei  Kindern  Ton  1  bis  6  Monaten  hiofig 
gesekem 

Der  Terlanf  der  Pemphigut  infaniiUM  ist  sehr  yerschieden. 
Fieberhaft  {Pemphigut  febriHs)  ist  er  niemals  oder  höchst  selten; 
dagegfen  ist  er  bisweilen  aknt,  das  heisst  die  Blasen  kommen 
schnell  nnter  atiras  Röthe  der  Hant  sum  Vorschein,  vertrocknen 
bald  und  es  erheben  sich  nene  Blasen;  manche  Ton  diesen  Bla* 
len  bilden  eiternde  Fliehen,  die  einen  geschirarigen  Charakter  an* 
nehmen,  ja  bisweilen  einen  psendomembranösen  oder  diphtheriti- 
ichen  Beleg  bekommen.  Besonders  pflegt  der  Pemphigus  diesen 
Charakter  anxnnehmen,  wenn  er  nach  Ablauf  eines  Scharlachfie* 
bers,  einer  Varicelle,  einer  Vaccination  bei  schwächlichen,  elenden, 
abgemagerten  Kindern  sich  einstellt.  —  Meistens  ist  der  Pempht- 
gut  infanHUs  aber  chronisch  und  nimmt  einen  ulierativen  Charak* 
tcr  an  {Rupia).  Anfangs  sind  die  Blasen  klein  und  transparent, 
▼erden  grosser,  flacher,  bekommen  eine  röthliche  trfibe  Farbe, 
einen  kupferrothen  Rand,  büden  Krusten,  unter  denen  eine  wahre 
Dlxeration  der  Haut  sich  seigt  „BisweUen  aber,  sagt  Bäte  man, 
seigen  sich  »erst  lifide,  etwas  henrorragende  Flecken;  auf  die- 
sen hebt  sich  die  Epidennis  in  die  Höhe  wie  eine  Brandblase  und 
anter  derselben  hat  sich  Serum  angesammelt;  bald  rermehren 
lieh  diese  Erhebungen  und  es  büden  sich  grosse  flache  Blasen 
Ton  unregebnässiger  Form;  die  darin  enthaltene  Flfissigkeit  yer- 
fickt  sich,  nimmt  eine  bläulich* röthliche  Farbe  an,  und  umgibt 
sich  mit  einem  kupferrothen  Rande.  Bald  berstet  sie  und  es  zeigt 
lieh  nun  eine  gani  oberflächliche  breite  Geschwürsfläche,  die  eine 
sehr  flbelriechende  Flflssigkeit  absondert  Neben  den.  alten  Bullen 
erscheinen  neue,  die  denselben  Verlauf  nahmen.  Werden  diese 
Dlierationen  der  Luft  ausgesetit,  so  bedecken  sie  sich  mit  einem 
Schorfe;  werden  sie  bedeckt  oder  gar  mit  erschlaffenden,  den 
Schorf  ablösenden  Mitteln  behandelt,  so  überiiehen  sie  sich  mit 
Apbtheritischen  Belegen.  — >  Diese  letitgenannte,  höchst  djskra^ 
■ische  Form  difs  Pemphigus  ist  es,  welche  ton  einigen  Autoren 
tepta  e$ekaroHea  genannt  worden  ist. 

Im  Allgemeinen  sind  es  nur  sehr  elende,  schwächliche,  ka* 
ckektische,  schlecht  genährte  Kinder,  die  Tom  Pemphigus  befallen 
Verden.  Die  Syphili»  der  Eltern  spielt  eine  sehr  wichtige  Rolle 
hl  derBrieugung  des  Pemphigus,  so  dass  man  ihn  in  den  meistea 
FlUen  für  die  Manifestation  der  angeborenen  Syphilis  halten  rnjiss« 


IßMttdnt  hivtoloaimeii ,  imit  igeralie  4ieM  tom  ler  4y]Mlli 
entsteht.  Unseren  Beobachtungen  infolge  fanden  wir  bewtfcn 
d«s  fiiimlreten  elfter  »MieivttnAeii,  Mariietlkhen  Ndimag ,  — 
eitter  «cUediten  SiMft  tmi  dtrft^en  .BAteidvng  ni  4er  -«mllei 
Syphitie  ab  <dte  mgelrfUchen  ^raiäi  der  htwm  und  Itaigirieiflpa 
Femen  des  Pemj^Ugue.  ter  miiir  «int  ^^lonfende^  imrdk  «tat 
&eai«nfolge  Ten  tlelMB,  acfaseH  fniroeknendeB  BnUen  äA  cht* 
fikterMrende  Fenplififta  ict  irefal  mit  'SjphilM  «lickts  tiu  igehrf* 
fen;  es  scheint  «densdimi  endir  aise  einfiiehe,  Idt  «i|^eiith JtasttdRr 
■sntreiiniig  ▼erhiudöne  MennMiwiche  iQai*€lnuida  ftii  litgM, 
als  teirie  %ithliehe  Dyskrasia.  rDiese  Sonn  fcwrtnt  basowiek«  W 
achNridklielnii,  abg<eink|^erieki  Kindern  yd^,  dse  einen  Seharlachdordh 
l^achl  oder  sehr  an  den  Folgten  der  ¥aeoinatien  geUtteii  edti 
etee  Affekticta  der  VnrieeMe  iduthgeHiacht  haben.  Tro««se«a 
Mibauptet  ißoMU  des  B^tMOc,  Munt  IMY),  aognr  die  Ub- 
wandlnng  der  Varieelle  in  Pemphigiai  fbei  sdii^ftchUciien,  ettüdei 
Kirtern  Im  NeciBer'<IleBpüa)e  igertelM  nii  baheki. 

Det  ftmphigaa  4er  Nvagetereneki  md  Siiigttn|[a  Üst,  im^sm 
dieber  kurME  DatfsiaUmig  ^brrvntgaht,  eiab  «efair  'vrastb  «nd  ^ 
lenUichiB  firanUMit.  «dMo  der  UnataDl^  «dass  inrapIsadilM 
schiHMiHeha,  eknd^  «chieoht  «gealbvle  Kinder  ton  ^r  BMdBbstt 
ergfflbn  IreMen,  maoht  4ie  iVtfgnose  «ehr  «ibaL  lA  *Mm  neit 
eine  iBg>toekbie  DysiErtaie  tmit  imiSptele,  «o  tanas  oitMiBh  te  du 
iMiaten  FiHen  der  in*gatfig  tAii  oraler  <*in.  Biavrnüeii,  nattM- 
Mch  in  den  Eamteity  >lia  «ta  dite  cftülordli  tR  Up  la  genumt  woh 
den  alai,  Uldin  «ich  sdir  ^tbele,  hartniekige,  achwvr  isrilbmi 
Uiterdiiontai.  Sehr  hanfig  khar  traten  Dianfaoeen  tein,  «die  tf 
aahOpfnn^  ihd  Tod  herheÜihfen»  .^fm  chroniachen  Pamf Ugai, 
sagt  D<BT  etgie  (Jvum.  kie  MMSe.  ei  de  CM»,  prmt.  Ifl 
408),  ist  «s  beaondera  die  Affektie«  dta^DtsrtibanalB,  mar  wekhsr 
Fatm  kfe  sieh  aneh  nigisii  mag,  die  die  eigendlche  (Mahr  4er  Kmaik- 
heit  bagrftndei  nnd  ao  oft  ^Uk  «bei  «einem  <anP«mphigiMLeide&lm 
Biartb«e  einstellt,  ist  -ein  ibelar  Ansgai^  mehr  ab  ja  nn  besi^ 
gen.  Die  Diarrhoe  pflegt  hier  «iaen  eiganthtelicfaen  ^Aaraktir 
sn  zeigvn ;  gei^nUoh  (sind  -die  »Ansbe^nngen  wiaaerig  und  kif 
weileh  Verlrodhnen  oder  welken  wahrend  dieaer  Diarthoe  db  PW" 
^ignsbbtsen  oder  4ie  iaru)dkgefcIlekenen>absondeniden  Bantflichmi 
Ba  ist,  «ab  ob  die  Krankhaft  yon  der  KnCb  tut  den  DaiiiAiiisl 
fiek  TeraetaA  hlibe,  4ftnn  wird  dier  4er  DtttdiUl  bsftlgei^  so  den 


fit 

1M,Vi,i§  vinnife  AMletiiBfen  in  St  Stanlw  «ialntM  mA 
MhMU  jar  T«a  MgL" 

Bd  der  Datmachwe  ier  «vf  ditn  Weiat  GMlarbtnm  Ja- 
Jet  fflan  im  Darmkanale  sehr  JieicKUnie  EilMriiUoBeii,  hesMiitra 
n  Mn^ame;  «a  aiod  mregabüaaige,  ibraa  EpilUitaui  be- 
riiMa)  Ua^wka  stwaa  waliefte^  lait  mhum  d^lifthariMacheft  Ek- 
laiato  Meckia  Stallaiu  Das  Bl«t  ial^  ms  aidi  fasondara  ievt* 
lidk  «araiA,  warn  :naB  Ai%aBlMit  kat,  M  Lebaadea  daasflbe 
II  oatesaashaii,  aehr  am  m  !Bkitiki|j;akh0B  aad  aa  Fasarsld^ 
iig9gtn  ttamiah  aa  Seram  jud  an  fialaan ,  vdia  Bialhlgalchea 
Nlbcr  aradielnw  lOiitar  dam  Hifanslwp  ireik  imd  ftrfiba  und  dia 
mm^tm  hAm  »aiaa  mragtümaBrige,  fiasl  wiakaliga  form.  Itta 
Maskala  siod  lubexall  welk,  bbaa  mU  blathar.  —  Itetansnoki  ama 
lihaead  das  £ekeas  die  PemphigaAlaseB,  so  «crschaüit  dia  Katta 
lach  Wagoäkne  der  Cpidenak  und  4aa  Sarama  ia  .manchen  Sil-* 
ka  ümi  gir  niaht  Tanindert.  In  den  übekreaEillan.aber  iak  die 
Eidis  afcaiaa  waaliaa  «ad  as  aaigt  alch  ^eae  f;eadnrUga  Saaahaf- 
faoheit  baaoadeas  amlaiiidh  der  Knute,  sahald  sinh  aciUhe  gebit* 
det  hat  Die»  Viaamtion  dar  Kntis  akhi  in  «andern  VcthiU- 
idaM  aar  Jadcatai^^  «das  Pemphigna;  |e  AaCer  «ad  ankijg^ehreiteter 
Aa  VhaariiDB  der  Sofia  ds^  dealD  Abeler  MdfaEnnkheltiindtdeala 
Inarigar  «die  Diagnoaa.  Ks  aefiehd  aich  ffarana,  daaa  diiJMüigie 
Inm  dea  Pamphag^aa,  vdche  trän  ilen  Aaftare«  Bufnm  efokaroHoa 
gaaanal  wiad^  die  aUeataaarigite  £aagnoaa  idarhieftdl;  jedenMa 
plegaa  dieaa  ttaaratiaann  im  .biahalea  finida  harlniehig  an  aein. 

dit  idsr  »PampUgas  mnlBclMnd:?  Eiaifa  ittet e  lAstanaa  JhahM 
IS  behaapWd,  idbar  -amanähtch  anar  «a  «ia  kathnm»  «der  ma  idiaaar. 
FJiMif<wn^  iaOam  «:^haa  Jiat  'SKak-sahdaliah  «anc»  aa  Jahar^ 
bafte,  tielieicht  pestartige  Krankheilen,  bei  deaaa  an  «uden  JSi|in"> 
kaniPaai^gmi  ab  aia  HabaaajnpUmi  )hane*it.  iadndalions- 
Hamcba  aait  dam  Pea^iUgnasamm  «der  Pemphigasschaifip  Ih«hen 
11  idaem  Eeaahate  ^eOhrt»  ^Ua  Veaaadm  irna  fl  na  s  jo  n 
(iaabarai.  aar  Ia  ««rmie,  iS.  adif«,  p»  14A.>,  dar  «die  Pan^jdiigiii* 
»aterie  anf  fiiaf  finder  aingeia^ft  hat,  —  «die  ^arsaehe,  die 
vir  aelher  9cr  eialgea  Jahian  in  Mailaad  ma^hlan ,  vo  arir  den 
Bm^higanftoir  md  cdnan  jaa^en  dianaehan  uad  anf  Ihif  ae  ein- 
ia^ftaa,  ~  dmBeobaihtaigaavoBHfrrtia  idhertftae'KompUkatimt 
in  Ilmqldgw  nad  der  Vaoclaa,  vomit  mehrere  SiAder  Inoknlirt 
Mden,  hatlsa,  wstf  die  DebartBagaiv  des  Pümphigns  beftrift,. 
lUkt  iaa  gaxiagilBB  liiilg  (OMuaa«  üM.  medi  4m  wmML 

4* 


Spidern.  tV.  144).^  Erst  neuerlich  hat  I'abre  ^ie«e  fitaiaiphngi* 
Terancbe  ail  dem  Pemphig^stoffe  wiederholt;  andi  Ray  er  kat 
mehrmals  diese  Versuche  in  seinem  Hospitale  forffenommen,  tker 
niemals  wurde  ein  Resoltat  erlangt. 

Bei  dieser  Gelegenheit  mtssen  wir  erwähnen,  dass  mehren 
Antoren  anch  fon  einer  Pemphigos-Epidemie  gesprochen  htkea, 
die' sowohl  Kinder  als  Erwachsene  ergriffen  hat  Osanam  (t.a. 
0.  IM.)  stellt  die  Angaben  hierüber  znsammen,  allein  Crilihert, 
der  in  seiner  ansgeseichneten  Arbeit  über  den  Pemphigns  (Gill- 
bert,  Monographie  du  pemphigusy  ParU  et  L^on  181S)  diese 
Angaben  kritisch  beleuchtet,  sagt,  darüber  (S.  230.)  •  9>Keine  ge- 
nfigende  Beobachtung  spricht. dafür,  dass  der  Pemphigns  jemali 
wirklich  den  epidemischen  Charakter  angenommen  hat.  Die  eia- 
sigen  Angaben,  die  man  su  Gunsten  des  epidenuschen  Vorfcoair 
mens  dieser  Krankheit  anffihren  konnte,  stellen  offenbar  gaai 
kompliiirte  Zustände  dar;  so  die  Ulttheilungen  über  Pee^pkigus 
gangraenoiUM  Ton  Wh*  Stoks  (^ÄnnaL  de  lAter*  med.  ^iraug. 
Sept.  1810),  über  den  Kriegspemphigus  (^Pemphigus  de  eanps) 
Ton  Thi^ry  (^Midie»  ea^Mm,,  p.  IZl  und  SauTagea  Nosogr.Jj 
Aber  den  Pemphigus  heheticue  Yon  Langhans  (Acta  Aeles* 
iiea  IL  20D,  und  Saurages  NosogrJ,  und  über  die  Ferrit  aeit- 
euiarie  oder  Febrie  pemphigodee  Ton  Macbride  (dieses  Blasea» 
ieber  soll  1706  in  der  Grafschaft  Wicklow  in  England  geherrscbt 
haben,  s»  Macbride,  lutroduet.  meihed.  in  iheor»  IL  fl&)* 
Da  man  aber  in  allen  den  hier  mitgetheilten  Fällen  oder  Krank' 
heitsbildem  den  Pemphigus  nur  als  eine  Nebenerscheinung  einer 
andern  Krankheit  Ton  epidemischem  Charakter  erkannt  hat,  se 
kann  man  durchaus  nicht  lugeben,  dass  es  wirklich  eine  Pes- 
phigusepidemie  gebe* 

Der  Pemphigus  hat  sich  geieigt  als  Begleiter  der  Varicellea, 
des  Schariachs,  der  mit  Aphthen  oder  Diphtheritis  Terbunden,  Ifer- 
▼ei^ber  der  Kinder  und  unter  solchen  Verhältnissen  können  wobi 
Hehrere  an  einem  Orte  xugleicfa  Pemphigusblasen  an  ihrem  Kor- 
per seigen  und  die  Krankheit  epidemisch  ersdieinen. 

Wir  gelangen  jetit  snr  Behandlung  des  Pemphigni 
der  Kinder.  Die  Behandlung  richtet  sich  nach  dem  akuten 
oder  chronischen  Charakter  des  Pemphigns  und  nach  dem  djskra* 
sischen  Elemente,  das  ihm  su  Grunde  liegt  —  Der  mit  lekhsf- 
tem  Fieber  begleitete  Penyhigus  ist  bei  Kindern  aelten;  keiuik 
•r  Tor,  so  würde  Rnfae  m  Bette,   kühlendes  Getränk  und  Pitt 


ndthirendigf  sein;  basonden  hat  man  darauf  in  sehen,  namentlich 
wenn  riele  Blasen  Yorhanden  sind,  dass  die  Epidermis  auf  der 
Stelle  eitlen  bleibt,  selbst  nachdem  die  Blase  entleert  worden; 
es  ist  damit  fast  irie  mit  den  Verbrennnngsblasen.  —  Sind  sehr 
Tiele  Pemphignsblasen  Torhanden,  oder  ist  eine  oder  die  andere 
aebr  ausgedehnt,  wie  %•  B.  bei  einem  Kinde,  das  bei  den  Varicel- 
len eine  Pemphi^pisblase  hatte,  die  fast  den  ganzen  untern  Theil 
iu  Unterleibs  einnahm,  •—  so  muss  man  ander!  Terfahren.  Es 
ist  sodann  Ton  der  grdssten  Wichtigkeit,  dass  die  Ton  der  Epi- 
dermis entblössten  SteOen,  sofern  sie  nicht  einen  ulzeratiyen 
Charakter  angenommen  haben,  Tor  der  Einwirkung  der  Luft 
geschfitit  werden ;  es  findet  auch  hier  eine  Analogie  mit  den  Ver- 
brennungswunden statt«  Einige  Autoren  haben  das  Einschmieren 
der  Stellen  mit  Oel  oder  Gallerte  empfohlen.  Eigenthumlich  ist 
das  Verfahren  Ton  DoTergie  in  Paris.  „Heine  Erfahrung  hat 
mich  gelehrt,  sagt  er,  dass  alles  Wässerige,  örtlich  auf  die  Pem- 
phigusstellen  angewendet,  das  Uebel  nur  yerschlimmert.  Allge- 
meine erschlaffende  Bäder,  Bleibftder,  Gallertbider,  Kamillenbider, 
selbst  Malzbider  und  Krftuterbftder  haben  ernste  Nachtheile:  1) 
sie  schwichen  das  ohnehin  geschwächte  Subjekt  noch  mehr;  2) 
sie  Teranlassen  meistens  die  Ruptur  Tieler  der  Torhandenen  Bla- 
sen durch  das  Transportiren  des  Kranken  in  das  Bad  und  aus 
demselben,  dunb  den  Druck  beim  Abtrocknen  u.  s.  w«;  3)  Die- 
jenigen, welche  mit  Pemphignsblasen  behaftet  sind,  sind  sehr  em- 
pfindlich, besonders  gegen  den  Eindruck  der  Luft  auf  die  Ton  der 
Epidermis  entblössten  Stellen;  beim  Herauskommen  aus  dem  war- 
men Bade  rerfallen  solche  Kranke  gewöhnlich  in  einen  Frost- 
icbtuer,  der  nur  schwer  zu  beseitigen  ist  und  das  Nenrenleben 
der  Kranken  tief  erschüttert;  4)  statt  den  Fortschritt  des  Uebels 
aabuhalten,  befördern  die  genannten  Bader  dasselbe;  ja  sie  geben 
Anlass  zur  Erhebung  neuer  Blasen,  so  dass  ich  sie,  ohne  sie  ganz 
za  verwerfen,  höchstens  in  sehr  langen  Zwischenräumen  für  an- 
wendbar halte  und  nur  dann ,  wenn  so  zu  sagen  ein  Abwaschen 
der  Haut  noth wendig  erscheint  —  Was  ich  hier  Ton  den  Bädern 
^sagt  habe,  gilt  in  gewissem  Betrachte  ron  allen  äusserlich  an- 
xnwendenden  Flüssigkeiten.  Es  scheint,  als  ob  der  Pemphigus, 
der  sich  hauptsächlich  durch  eine  starke  Sekretion  von  Wasser 
nach  der  Epidermis  zu  charakterisirt ,  alle  diese  wässrigen  Mittel 
ivrfickweist.    Und  sollen  nasse  Umschläge,  Kataplasmen,  Fomenie 

^  *•  ▼'  g«f  «n  «in  Vebel  angewendet  werden,  das  grosie  Strecken 


M 

l«r  KSrperoUrflIche  elBiiimiiit?  Wa«  MHen  aie  fiberiimi^  g^gci 
iiwet  Vebel  bewirke?  Dennoch  sind  m  gertde  diese  Mittel,  die 
YMi  den  Aeriten  gewdhnUdi  Mgevendel  werden.  —  Die  übtka 
Wirkmg^en  dieser  Mittel  haben  mich  yerenlasal,  gani  entgegea* 
stehende  Stoffe  ananwenden,  die  mir  audi,  soweit  örtlidie  Mittel 
ä&ethaapt  in  der  hier  in  Rede  stehenAn  Krankheit  tn  wirken 
remiögen,  weit  bessern  Erfolg  braclitsBn.  Ich  liess  ainrilch  BMkr« 
mals  täglich  die  kranken  Stellen  und,  wo  es  nethig  war,  den  gaa- 
len  kranken  Theil  mit  sehr  ttmMX  SUikemchl  dkh  hepndem  nad 
dann  trocken  elahfillen.  Das  StarheaaeU  abaerbirt  die  ans  da 
Bnllen  aastretende  Flnasigheit,  sitsi  an  der  entblöesteo  Kniie  fest 
an,  schutat  die  wunden  Stellen  Tet  deai  Kontakte  d^  inft  nai 
bewirkt  die  Vemarbnng  iriel  eAndlet  und  vkel  nngeatilrtet;  ti 
beruhigt  besonders  die  allfameine  nerriee  Aafregnng  dafarA, 
dass  es  die  Emffindlichkeit  der  kranken  Hsnt  Terarindert.  Du 
Stärkemehl  hat  aber  den  Nadtrthatt»  daes  ee  eine  Art  Knvtea  f 
bildet,  indem  ea  sieh  mit  dem  Setum  misebi  nnd  fest  aai  die  ent-  1 
bldsste  Kutis  sich  ansetxt.  Sind  ealflie  Krosten  nur  in  geringic 
Zahl  TOfhanAen ,  so  lasse  man  da  dXum  «adi  pudere^  wemi  tis  > 
anfangen  fendit  an  werden,  noeb  Stärkmehl  daraut  Hn4  abei 
die  Krusten  In  grosser  Zahl  Torhaiiden,  an  dass  sie  des  Kraakta 
hindern,  tm  Bette  sich  a«  bewegen,  edM  ihn  unangenakm  bt- 
lästigen  oder  drücken,  so  käse  ich  den  Kranken  In  ein  Bni  bria- 
gen.  In  demselben  bleibt  er  ein«  halbo  SUnde  und  diese  knne 
Zeit  reicht  hi%  die  Haut  ToUkomman  an  reinigen,  ohne  dasa  ob 
wirkliches  Abwaschen  nöthig  wird.  CUekh  nachdlsm  der  Kreab 
aus  dem  Bade  kommt,  wird  er  in  dn  Laken  eingewickelt,  aad 
ins  Bette  gelegt,  worin  er  liegen  mues,  hk  er  gnna  trocken  iit 
Dann  wird  er  nach  und  nach  aufgededit  und  ao  wie  aich  wsada 
Stellen  aeigen,  mit  Stärkesnehl  bepnd^rt  Ich  mns e  Jedoch  dartaf 
besonders  hinweken,  dass  nur  gana  reines  Stärkemehl,  ~  des, 
was  man  zur  Anfertigung  Ton  Dragdes  oder  zum  Pudern  an  gt- 
brauchen  pflegt,  angewendet  werde ;  es  darf  kein  kleisteoriges,  VMm- 
poriges  Mehl,  kein  mit  Kartoffektärke  gemkchtee  Mahl  eek«^  ^ 
„Man  wird  Ton  der  SchneBigheit  der  Heilung  überraecbt  sek, 
fügt  Hr.  DeTorgie  hinzu,  besonders  bei  der  Art  Ton  Peaipki* 
gus,  wo  eine  Gruppe  yon  Bullen  nach  der  andern  herforfcoBua^ 
gegen  welche  dk  Kunst  bisher  nidita  an  thun  TeraMMbte«  6<n 
Yorzüglkh  erwekt  sfeh  dieses  Verfahren  gegen  den  Penfilg** 
geschwächter  Kinder  und  alter  lienta,  wo  mit  4er  uifemeiaee 


hcypfang  ißt  KonsMtartioii   uiglekh  «tiM  emite  Stlnmi^  dar 
Y9tiumBga0T§9gm  Ttrlmnden  ut^ 

Wk' hdbin  über   die»  Methode   deft  Hi.  Beirevgie  kein« 

Erfthnug ;  wir  können  jedoch  noch  ein  Mdofe»  Mittil  tmfUAmi 

iu  auch,  vie  du  Bepndern  mit  Hehl,  bereüs  bei  VorbremHinge- 

Wiiade»  «od  boi  grossea  Wanden  durch  Kaniharidenplaster  stell 

wUtMü  erviesM  hat,  nimUck  des  Bebge»  da  entblössten  Stella 

■it  avigeuipfter  Bannv^walte.    Biie  Watte  wird  anfgeinpA,  e« 

Jus  da  aehr  tßiwA  Hocken  bildet;  mit.  dieseaElooken  werd^a  din 

FiniphigMatelle^)   Ton  denen  die,  Efidarmift  gana  oder  Iheilweite 

•kgegangen  iat,  ToUatindig  hadeokt  und  noch  eina  dicke  fiokkll 

wtiihai  aifgelockeiter  Sanmwellwatte  (beigelegt  und,  wo  oa  int 

Befcatignng  nöütig  iat,  eiaTich  ttevgekunden.    AHmihUg  trinkt 

talbnmwoDe  aioh  toH  Ton Serum}  wird  die  gama  Schicht  dncck 

aal  dank  naaa,  ao  daaa  aie  aelhaft  anaa^n  niahA  BMkr  trocken  iatg| 

•e  wird  aia  abganemman  und  eine  neue  Schicht  tro^ei^ev  ftaimn 

TtUo  fbofgelagt^  Ma  aia  tfocken  blelbi    Dann  lisat  man  siie  nUff 

kefem  hia  aia  Toltatandig  antro^Mk    lat  ea  soweit  gakommen^ 

M  hat  man  nickte  weiter  an  thuif  dia  Stellen  heilen  sehr  schaell, 

Hdleieht  neck  scknellar  ab  bei  da^  Bepndem  mit  Hehl.  —  Ei-> 

alf  e  KoUegaa  haben  mich  Temickert,  dasa  aie  Aas  Einstreuen  toh 

sehr  fftingefnlTertan  Zinkbhmei^  (Zisaiim  owjfäüifm  aUmm)  in 

die  Tan  dar  Bfidermia  «nthUaitan  FemphignatteUan»  ja  auf  dia 

PeaiphigBsblaaen  aelher  am  wirkaamaten  befttiden  haben.  —  Hh 

aiga  loUegen  Tersuohtan  die  Anwendung  ron  Hallanattin  txd  di^ 

wunden  SteUan,  aber  dia  Sehmemen  waten  aa  lebhaft,  daaa  dia 

Kranken  die  bedenklichsten  NerrenaimUe  bekamen;  auch  fastan^ 

den  Uhetationeii  naeh  Ahstossung   das  Aetaschorfii  sa  dasß  die 

Anwendung  des  Hollenateins»  -^  mindestans  in  Substaiu,  w4)iU 

virwevlick  eiKheint. 

^r  ml  Terspricht  die  Anwandung  dea  KoUodiume.  la 
unem  ainalgen  Falle,  der  mir  gana  Ter  Kutxem  hergekommen  ial^ 
aimlich  bei  einem  d  Monate  altea  Kinde,  entstanden  auf  dar  lin-i 
ken  Schnlter,  der  Brus^  dem  linken  Arme  und  dem  Beine  mahresa 
Pemphigiublasen,  die  nur  kurue  Zeit  standen;  dann  eUesa  liek 
die  Epideimis  ab  und  ea  blieben  exkotUrte  StaUan^  Baa  Kind 
«ar  aahr  elend  und  angegriffen«  Neben  pasaanden  inneren  Mitteln 
nvden  die  Stellen  abgetrocknet  und  schnell  mit  Kollodium  fibrr- 
Mgan.  Bs  hildate  sich  sogleick  ein  Hautchen,  das  fest  ansass* 
Indeeeea  bekam  du  Kind  OutcbfaU;  die  Aiwk^ninfffn  umidan 


wigsrig,  Mutig  geflrlit  uid  du  Kind  slarb.  Der  t«ai  KdUHm 
gebildete  Uebenug  e tse  aber  fiberall  fest  an  und  bedeckt»  die 
vnnden  Stellen  TolletSndig.  Es  Terdient  demnach  das  Kollodim 
▼iederholentlich  Tcrrocht  in  Verden. 

Alle  die  ebengenannten  Mittel:  Einpudern  mit  Stirke,  Ein- 
streuen Ton  gepuWerten  Zinkblumen,  Auflegen  Ton  Watte,  Auf- 
streichen  Ton  Kollodium  u.  dgL,  kurx  die  Mittel,  die  nur  iim 
Zwecke  haben,  die  wunden  Stellen  lu  bedecken  und  sie  Tor  dem 
Kontakte  der  äussern  Luft  xu  sehütien,  passen  jedoch  nur  bei 
derjenigen  Art  Ton  Pemphigus,  wo  die  xurfickgebliebenen  eit- 
blössten  Stellen  ziemlich  rein  aussehen.  Wo  sie  aber  einen  ul- 
seratiTen  Charakter  aeigen,  wo  sie  namentlich  die  Formen  dar- 
bieten, welche  Ton  den  Autoren  Rupia  genannt  werden,  miss 
örtlich  modifizirend  eingewirkt  werden.  Hat  der  Grund  einen 
pseudomembranösen  Beleg,  so  muss  er  mit  Höllenstein  überstrichen 
und  dann,  —  falls  nicht  etwa  eine  lebhafte  Entiilndung  einge- 
treten ist,  mit  aromatischem  Rothwein  (Bisehoif)  oder  bei  grosser 
Erschlaffung  und  skorbutischem  Ansehen  mit  einer  Auflösung  ten 
Zinksulphat  (}/^  Skrupel  auf  die  Cnse)  Terbunden  werden.  Man 
legt  mehrmals  tfiglich  Scharpie  auf,  die  mit  der  Flfissigkeit  ge- 
trinkt ist,  —  Zeigt  sich  aber  der  ulxeratiTe  Charakter  noch  ent- 
schiedener, so  dass  die  Wunde  jaucht  oder  sich  Torgröasert,  so 
müssen  alkalische  Bäder  oder  Sublimatbider  angewendet  worden. 
Hr.^  Trousseau  benutat  in  solchen  Fällen  die  Sublimatbäder 
(15—20  Grammen  =  8—4  Drachmen  Sublimat  auf  ein  Bad) ; 
an  einem  alkalischen  Bade  nimmt  er  250  Gcaaunen  (s  7-*8 
Unxen)  kohlensauren  Natrons. 

Die  Hauptkur  bilden  aber  die  innem  Mittel;  Cliinapriparate 
und  Martialia  pflegen  in  den  meisten  Fällen  Ton  chronischem  oder 
rupiaähnlichem  Pemphigus  indixirt  xu  sein.  Ray  er  giebt  eine 
Abkochung  der  Chinarinde,  xu  der  er  etwas  Säure  hinxusetxt;  toh 
den  Martialien  wählt  er  das  kohlensaure  Eisen,  das  Yimm  Fem 
u«  dgL  Ist  Syphilis  mit  im  Spiele,  so  kann  neben  den  passen- 
den tonischen  Mitteln  behutsam  Kalomel  gegeben  werden.  Mit 
dem  Jodquecksilber  und  den  Jodpräparaten,  die  Tielleicht  wegen 
der  eingewurxelten  Syphilis  angexeigt  sein  könnten,  muss  ntn 
sehrTorsichtig  sein,  da  meistens  der  Darmkanal  mehr  oder  minderenst- 
Uch  bei  Pemphignskranken  ergriffen  ist  und  die  obengenannten 
Mittel  xu  reixend  wirken  könnten.  —  Bei  Fempidgus  mit  akateai 
Charakter  quss  min    lieb  meistens  nur  auf  eäueiliche  Getränke 


kickriikea;  abett  00  bei  Mhr  beientender  Afektioü  des  Dtnii* 
hiidf;  die  Terd&inte  Salieiure  ist  hier  in  empfehlen.  Bei  sehr 
W4nitender  Diarrhoe  kann  auch  yielleicht  eine  passende  Gabe  des 
iilssavren  Morphiums  nothwendij^  werden.  —  Die  Diät  muss  na- 
iiiriicb  der  innern  Behandlang  entsprechend  sein;  meistens  wird 
«ins  krifUge»  roborirende  Di&t  intixirt  sein;  haben  die  Kinder 
icUsdile  Milch,  so  müssen  sie  entweder  entwöhnt  oder  einer  an- 
dren Amme  übergeben  werden« 


Ueber  das  Wesen  und  die  Behandlung  der  Borampf- 
krankheiten,  vier  Vorlesungen  gehalten  1849  im 
College  of  Physicians  zu  London,  von  Dr.  R.  B. 

Todd. 

(Die  folgenden  höchst  interessanten  Vorlesnngen  haben  iwar 
lisuidiche  Krampfkrankheiten  xnm  Gegenstande;  den  Haapttheil 
fcneiben  bilden  aber  die  das  kindliche  Alter  heimsuchenden  Krämpfe, 
aialieh  der  Trismus  der  Neugeborenen,  der  Stimmritienkrampf^ 
fe  Eklampsie,  der  Zahnkrampf  und  der  Veitstanx.  Wir  hoffen 
IfA  Dank  unserer  Leser  an  erwerben,  wenn  wir  ihnen  diese 
Kliitienswerthen  Vorlesungen,  die  sonst  ihnen  nicht  in  Gesicht 
ksumen,  in  getreuer  Uebersetinng  der  Reihe  nach  Torlegen* 
DieHH.) 

Brste  Vorlesung.  Unter  dem  Ausdruck  Krämpfe  oder 
KonTulsionen,  sagt  Hr.  Todd,  begreife  ich  alle  die  unregel- 
Bissigen  Muskelthitigkeiten,  welche  durch  den  Einfluss  des  Wil- 
kai  nicht  beherrscht  werden  können  und  welche  durch  einen 
pkjrgiichen  Reia  erregt  und  unterhalten  werden.  Demnach  nenne 
Kh  die  Rcsger  eines  Gliedes  krampfhaft  ergriffen,  wenn  sie  in 
&se  Art  Thitigkeit  yersetit  worden  sind,  indem  ich  die  Art  des 
Krampfes  unterscheide  und  naher  beaeichne  und  so  spreche  ich 
Tsn  Mnskelgmppen  und  Tom  ganaen  Muskelsystem.  Das  Wort 
Krampf,  KonTulsion  ist  fSr  mich  nur  ein  generischer  Re- 
friff;  ich  umfasse  damit  drei  Terschiedene  Arten,  yon  denen  jede 
Art  auf  einem  Tervchiedenen  Grunde  beruht,  das  heisst  Ton  einer 
•owobl  der  Art,  als  dem  Sitae  nach  yerschiedenen  Affektion  des 
Nerreasystems  bewirkt  wird.  Diese  drei  Arten  sind:  Der  cheref- 
ache  Krampf  oder  die  Jaktation,  der  tonische  Krampf 


•Abt  ie»  Vetini^s,  «iWb  jtir  kUaii^li«  Et aiapt  olic  ü« 

1>  D«v  ehof  el»f  b«  Krampf,  dk^  Jahtatian  batteht  ia 
•ifBiilhjanttabaii  hipfanden  Bewgg—gaa  d<r  Ihihahi  auiaa6)i«JM 
adap  dnar  Saite  ie»  Kitarpan  odar  daa  Anilitiaa^  fia  Banaagianii 
ai&d  ftoaaenfe  «DragelAdasig*,  tech  kainaAnataangiing'  dkaWilkn 
ba»wlBgbarf  —  im  fiaganlhail  aiid  aie>  ^m  itw  Aj^  iau  dar  wä 
allar  Kraft  auf  die  ergriffenen  Muakaln»  giridbMi  Wiilft  dm  EiMBff 
nicht  nur  nicht  beherrschen  kann,  eondem  ihn  im  Gegeathcfl 
steigert  Beim  choreischen  Krämpfe  werden  die  Kräfte  nicht  p- 
ateigert,  —  er  ist  im  Gegentheil  mit  einem  Sustande  gromr 
Scbarftche  und  einer  unrollkommenen  Ehiährung  der  Mnakeh  Te^ 
Imideii;  lisirettm  geht  ihm  «in  paralTtiadlar  2«aland  venu 
und  nkht  «^ti^  frlgt  diMer  ^nsfawd  avC  «IfftKmpf«  Kaa  j>dA 
Tarauche,  den  Krampfbewegungaii  fihewalt  entgegeninaetaen,  sUh 
gern  sie  sich  an  Kraft  und  Häufigkeit  und  es  vird  dann  leickt 
ain  paafeieUer  Kraan^r  durch  aakiwn  GewallraraiMh  Uk  eineQ  allr 
gameftiMm  Krampf  umgewandalt  BndUcb  barnhlg«A  alah  dia  chm^ 
eahen  Kria^pla»  wie  aUgamain  ud  bäi^  sie  «tob  aain  möfi^ 
gaw  volktlndiff  fiai  Schlafau 

S)  Dar  tamiacbe»  oder  tataAiacbe  Kr^n^pf«  Starr- 
krampf bastabt  in  ainar  ibarmäsaig  gtsteigafftei  Muahalapanavafb 
wcmuf  niemala  ei»*  gann  voHaläadiga  Brachlaffmig  fslgt  N« 
dawk  uAd  wmin  liiaai  die  Spaimung  ak  wenig  nach»  aleigert  iMk 
aber  bald  wieder.  Ein  in  solchen  Starrkrampf  Tersalitec  lla»kii 
gleicht  eiAar  anf  ainemViQlanceUoaBgespannlanDiacmaaita»  welck« 
dann  «nd  wann  alwaa  nacbläaat  und  dunb  eine  Btafaang  te 
Schraube  Yon  Neuem  angespannt  wird^  Bai  dieaan  KiinfAi 
wiriit  affenbar  eine  übermäaaig  entwickaUa  Miakalkraft,  die  tii- 
wailan  aa  bedeutend  iat^  daaa  einige  Muahalfaaani  AufahreiiKi* 
Krämpfe  dieser  Art  können  durch  Uebertragung  gal? anknibei  Sti»- 
mnngen  in  schneller  Keibenfolge  auf  das  Kfickanmaik  oder  darck 
üaberffibnuig  einer  andauernden  Stidmung  In  umgakafcriar  Rieb 
Inng  auf  eine«  der  Cliader  genau  nachgeahmt  warden,  b  1«^ 
taremFiille  garathen  dia  Huskaln  bat  darllnterbracbung  darStn- 
muag  ptolslich  in  tataniacba  Stanrheit ,  dia  einige  Sekundaa  vr 
dauert  Durch  Strjrchnin  bann  bahannttich  auch  diaaa  Art  Kna^ 
aiieuft  werden« 

S)  Dar  kloniaaba  ader  apileptiaoka  Krampf  hcsIflU 
Ma  a^kr  hrlTlif »n  MaidkalkMitriiktianap,  welche  einer  AafclNädtf* 


rfoe  leoe  Kwrlrftirtlüi  «nd  s»  wechstki  k«ld#  «h^  bk  eai«e4«i 
lie  Maskettfftfk  sbalidi  endhi^ft  oder  4if  esr^g^CBd»  Srftft  Ttr< 
liift  isL  Bift  Gei^all  Aiesfr  KenlrakltODeii  ist  immer  grMo^  Ut* 
«eilen  telr  Mentcndy  to  daaa  4ie  g^Bteinatme  ABstrfigwif  wA* 
tmw  atarker  MiBlMr  utki  «tsrekbt^  dto  Kranken  sa  kitten« 
Bei  ditier  Art  Knmpf  verit«  wM  aldit  MuskeUMerB  dwdMit« 
•M,  aker  KftOfken  verde»  bieveUen  fekrecbeei  oder  fesreiikt 
Ich  keime  eiaea  Fall,  ▼<>  ein  ae  eterker  Knodien  wie  lea  Femo 
farck  Mose  MnakelaktieB  gebrocIiMi  igt. 

la  eine  dieser  drei  Arten  liest  sid|  jeder  Kranpf  einreikeiu 
Me  Art  hat  eine  typiseke  Fena;  die  erste  Art  iMt  die  AeMa 
iler  den  VeitsfiaaB,  die  iveite  Art  den  Tetanna  and  die  Mlfta 
All  die  Bj^efaie.  Meban  diesen  Tjfen  gtekt  et  Fermen,  weldM 
«hredit  Pakerganye  oder  gleichsam  ein  Gemisch  sveiee  AitcA 
UMcn,  indeaaen  ist  doch  dW  eine  oder  die  andere  Art  als  die  vei« 
kffnchende  erkennbar^  an  dasa  sich  die  Form  leicht  anreihen 
iint  So  gehören  lor  ersten  Kbsae  diejenigen  chendschen  Ken* 
vtdiiinen,  welche  ans  gichtischen  oder  rhenmatiadlen  Znstinden 
iitipringen»  oder  die  in  weisser  Gehimerweichnng  ihren  Gmnd 
WWn,  aber  mit  einer  Menge  anderer  Erscheinnngen  letknfifA 
M.  Znr  iweiten  Art,  nSmlick  in  den  tetanischeB  Krampen 
virde  ich  den  sogenannten  Cerekralkmp  oder  lat$n§%§nm$  sIr»* 
Mw  Bällen^  femer  den  BMhr  in  Weatinlien  als  bei  nne  bekann- 
he  frif«Nw  neonofefnai.  Endlich  Bnr  dritten  Klaeae  wdrde  ich 
Ae  gewNinHchen  Gehirn-  oder  Uaterleikekrimpfe  der  Kinder  lih« 
ka.  Ich  will  nnn  die  KnuMpfkrankheiten  nach  der  hier  angege* 
^ncB  KtaaeifikatiiMi  einieb  dorchnehaien. 

1)  Chorea,  Veitstani.  Es  ist  dieaea  eine  Krankheit 
^r  Jagend,  indem  sie  sehr  selten  nach  foUatindiger  Eatwiddnng 
^t  bibertat  dch  einatellt  ond  tritt  sie  spater  ein,  se  seigt  sie 
Mllca  oder  nie  einen  se  entschiedenen  Oharakter  als  vor  der  Pn- 
Wuiirfife.  Die  Zeit  des  Lebens,  in  der  die  Chorea  aai  hnnip- 
i^ni  sich  einstellt,  ist  xwischen  dem  6.  bis  1&  Jahre*  Von  189 
mktn,  welche  Kn  f  s  im  Kinderho^itale  xn  Paris  beobachtet  hat» 
^*Meii  anr  10  Kinder,  die  noch  nicht  6  Jahre  alt  waren ;  119 
^etrtfen  Kinder  xwischen  dem  6.  und  15.  Jahre  und  Ton  diesen 
U9  kam  die  Mehrxahl,  nfimlieh  118  xwischen  dem  19.  n.  15. 
'•kre  Ter,    Sie  ergreift  Mldchen  mehr  ala Knaben;  ron  dmi  189 


Kranken  waren  ItS  Midcben  und  51  Knaben.  -*-  Die  Maikeh, 
weiche  in  dieser  Kranlcheit  sicli  ergriffen  «eigen,  aind  nur  solche, 
die  mit  dem  Cerebro-Spinalsjstem  in  Verbindsng  stellen,  nimlidi 
die  des  Kopfes,  AnÜities,  Rumpfes  und  der  Giiedmassem  Es  ist 
selir  iweifelhaft,  ob  die  sogenannten  organisclien  MuslLeln  jemili 
sidi  ergriffen  «eigen  und  wird  das  Hen  wirlElicIi  mit  afftiirt,  fo 
ist  diese  Affektion  waiirsclieinlich  gana  Terschiedener  Art  ud  seigt 
sich  gani  anders  als  die  Affektion  der  Willensmnskeln.  •—  Eise 
Vergleichnng  einer  grossen  Anxalü  Ton  Fällen  ergiebt,  dass  di* 
Chorea  entweder  eine  allgemeine  oder  eine  partielle  ist  voi 
dass  entere  entweder  akut  oder  chronisch  ist 

a)  Allgemeine  Chorea*  Bei  dieser  ist  der  ganxe  ini- 
sere  Hnskelapparat  ergriffen;  der  Kranke  kann  wedergehen,  atck 
stehen;  das  Sprechen  ist  entweder  ganx  unmöglich  oder  so  iu- 
artiknlirt,  dass  man  das  Gesprochene  nicht  Terstehen  kann.  Bit 
Muskeln  sind  der  Herrschaft  des  Willens  ToUkommon  entrfickl 
Die  Zunge  wird  mit  derselben  stossenden  oder  hüpfenden  Beve- 
gnng  Torgetrieben ,  welche  in  allen  andern  Muskeln  aich  hui 
giebt  und  man  muss  sich  wundem,  dass  sie  dabei  nicht  Ton  dn 
Zähnen  Terletit  wird,  welche  Ton  den  Kaumuskeln  krampfluft 
gegen  einander  gepresst  werden«  —  Der  Kranke  muss,  da  er 
nidit  stehen  kann,  im  Bette  Terbleiben;  in  demselben  stässt  er 
sich  Ton  einer  Seite  xur  andern;  bisweilen  rollt  er  sich  so  nm- 
her,  dass  die  Reibung  der  henrorragendsten  Parthien  des  Körpers 
gegen  das  Bettgestell  Hautwunden  und  luletit  sehr  übele  Ve^ 
letiungen  bewirkt.  Und  ist  die  Agitation  heftig,  so  stossen  uni 
arbeiten  sich  die  Kranken  wirklich  xu  Tode,  der  durch  die  ia 
Folge  dieser  übermässigen  Anstrengungen  bewirkten  Erschdpfsag 
herbeigeführt  wird.  —  Sind  die  konTulsiybchen  Bewegungea  §9 
heftig  und  so  anhaltend,  wie  eben  angegeben,  so  kann  die  Ktsb^ 
heit  akut  genannt  werden,  denn  entweder  rafft  sie  den  Krankes 
in  wenigen  Tagen  weg  oder  hart  auC  —  Glücklicherweise  jedock 
ist  diese  akute  Form  selten ;  häufiger  xeigt  die  allgemeine  Chorei 
die  chronische  Form;  die  Bewegungen  haben  alsdann  xwar  den* 
selben  Charakter,  sind  aber  nicht^  so  häufig  und  nicht  so  gevtll- 
aam;  es  treten  längere  Pausen  ein,  in  denen  der  Kranke  scUift 
und  sich  erholt,  um  frische  Kräfte  xu  neuer  Agitation  x«  ge- 
winnen. 

b)  Partielle  Chorea.  Diese  ist  häufiger  als  die  allge- 
»eine;  ich  halte  eine  genaue  Beschreibung  dieser  Formen  fb 


tterihisfifi;  4a  wohl  jeder  Ant  sie  kennt.    Ich  will  deeshalb  mir 
«of  einige  wenige  Punkte  aufmerksam  machen. 

1}  Der  Krampf  ist  nicht  symmetrisch,  das  heisst  eine  Seite 
des  Kdipers  ist  häufiger  allein  ergriffen,  als  beide  Seiten  mgleich^ 
oder  sind  beide  Seiten  lugleich  ergriffen,  so  ist  es  eine  immer 
reit  mehr,  als  die  andere.  Im  Allgemeinen  bleibt  diese  Verschie- 
denheit stetig,  das  heisst  die  mehr  ergriffen^  Seite  des  Körpera 
Ueibt  auch  bei  jeder  Erneuerung  des  Krampfes  Torherrschend  er« 
griffen.  In  seltenen  Fallen  jedoch  zeigt  der  Krampf  die  Neigung 
vbenuschweifen,  indem  nämlich  2 — 3  .Tage  etwa  die  rechte  Seite 
des  Körpera  besonders  ergriffen  sich  leigt,  dann  aber  während 
Uogerer  oder  künerer  Zeit  die  linke.  Diese  Neigung  dberznschwei« 
fen,  erinnert  an  gewisse  rheumatische  oder  gichtische  Affektionen. 

2)  Von  allen  Bewegungen,  welche  die  Chorea  begleiten,  ist 
die  4er  Zunge  die  eigenthümlichste  und  charakteristische;  ich 
nöchte  sie  fast  pathognomonisch  nennen.  Der  Kranke  treibt  mit 
einem  eigen thfimlichen  Stoss  oder  Ruck  die  Zunge  Tor,  so  weit 
es  nur  irgend  möglich  ist;  häufig  geschieht  dieses,  wie  gesagt, 
in  einem  einsigen  Ruck;  iu  andern  Zeiten  aber  sind  2 — 3  Ver- 
rache  nöthig,  ehe  dieses  Austreiben  der  Zunge  yoUständig  be* 
virkt  ist  Ebenso  eigenthümlich  ist  das  Zurücksiehen  der  Zunge; 
fiese  wird  nemlich  durch  die  gegeneinander  stehenden  Zähne 
gleichsam  durchgeaogen  und  xwar  langsam  und  mit  grosser  Vor- 
ncht  Bisweilen  ist  dieses  eigenthfimliche  Verstössen  der  Zunge 
der  Verbote  der  andern  chorefschen  Symptome  und  hätten  wir 
oft  Gelegenheit,  die  Ton  Chorea  heimgesuchten  Kranken  sehr  frfih 
n  sehen,  ao  iweifle  ich  nicht,  dass  man  jene  Erscheinung  fast 
uuaer  als  den  ersten  Spross  der  nachfolgenden  allgemeinen  Krämpfe 
erkennen  wfirde.  Ich  wenigstens  bin  in  mehreren  Fällen  im  Stande 
gewesen,  aus  dieser  Erscheinung  aUein  einen  kommenden  Aufall 
▼on  Chorea  ^u  propheaeihen. 

S)  Auf  den  choreischen  Krampf  folgt  häufig  ein  paralyti* 
Kber  Zustand  der  Torher  konvulsinsch  gewesenen  Glieder;  die 
Kiampfbewegungen  hören  auf  und  die  Glieder  bleiben  ge^ 
^t;  die  Paralyse  ist  selten  Tollständig,  wenn  auch  bedeutend. 
Hatte  der  choreische  Krampf  nur  eine  Seite  des  Körpers  ergrif- 
fen, 10  betrÜTt  auch  die  Paralyse  dieselbe  Seite;  sie  zeigt  dann 
^  Form  der  Hemiplegie  und  gleicht  sehr  der  durch  ein  Gehirn- 
leiden  bewirkten  Hemiplegie,  mit  der  sie  auch  leicht  yon  denen 
Ytrtechselt  werden  kann,  die  die  chorebche  Lähmung  nicht  ken« 


um  0h/f  «II  91«  nidft  dinkcB.  V«r  einfijper  Eeit  w«ri»  ii  ab 
ein  Knabe  g^ebracht,  ier  m  aoklier  einBeffigeii  Uhmiuiif  litt; 
kk  wurde  blos  komwltiit,  eb  «nl  in  welAtm  firmle  «ntifUogi- 
iüflche  Mittel,  Kalenel  n.  s.  w.  4Uig«ire«det  Verden  «riiten!;  iA 
efhawite  aber  bald  die  •diierefsche  »Natar  der  Faralf ae  nnd  rifi 
sn  fiiMimiitteln,  Dntchbiieni  antd  Bewegmtgm  der  Siiede^  m 
aneh  wllelindife  HeÜMig  ibraeirte.  -~  In  einigen  wmig%n  Pdka 
gfeiii  die  LSkmnag  Amt  tdnerefocheB  ftmanpfe  iwrani,  nber  seviit 
meine  Ccfalirong  leicht,  iet  sie  Jann  ndt  den  mge^OküatUm 
prallenden  Yonftoaeen  der  long^  ^begleitet;  4adorch  «mnockUe  iä 
mmt  diese  Paralyee  yen  joder  nndem  tc  unterecheldeB.  -^  Bit 
cbevefscbe  ParalTae  iat  ßbrigene  eeirolil  lin  Besag  cnf  die  Sieiii, 
das  hcaesi  tn  fieaog  auf  die  I>iagnoae  imd  BAndhuig;,  als  aock 
in  Betng  ^auf  cKe  Jßafhelegie  der  Kniddwit  mm  groeaeni  InCareiM. 
Denneoh  iah  iA  sie  an  den  Schriften  Sber  die  Chorea  laia 
enrähnt  Bie  irilierB  Gcecbiekte  ixm  Callea^  das  CeUen  jedn 
andern  anf  ein  Gobindniden  (deutenden  SjenptMoa  «nd  «das  dlank- 
lige  Eintrelen  der  IPandijrHe,  beaendors  aber  Boa  elgMlfcfiidick 
Vordrangen  idcr  Znnge  kt  »oUatindig  JiiaMwbnnd,  dkoe  9mdjm 
in  edieanen  <nnd  sie  «on  4er  'Gerebeal^raifBe  an  nntarodiiBideB. 

4)  Oas  .Ben  kl  ibei  der  Ckiroa  aehr  iianfig  IranUnft  «> 
grifen  wA  «dieae  AfikWon  <dea  Eenens  neigt  aiA  nicht  in  äatr 
Stirnng  «des  Bikytkwns  «einer  IBe^^agungen,  die,  aovieil  ankeb^ 
friinuig  ^bi,  nkmala  eine  auffallende  Vteeindening  erüllcn  bAa^ 
aendetn  )in  einer  fitiDiang  «einer  Ttee.  Ein  {Mutender  «der  Hi- 
inbalgten  ist  liaafig  Todhnnden  and  «nb^edar  a  oir  tinnh^ofeU' 
liatck«  amd  idann  faat  iananr  ^ejn  Begleiter  einea  «nimladHn  Im' 
atandni,  oder  «r  idti,  «aa  Jbidiger  der  Fall  iat,  mäitrniHrjiia- 
lioicb  oder  Teignrgiitir  eoad.  Ich  bin  «n  der  Tlmi 
dna«  \diBaer  iPonlBt  dn  der  Uinkchen  iSesdiidite  dar  Cbena 
Aufmerksamkeit  nicbt  mebr  gefesselt  bmL  Jttrdst  eroMit  wAnm 
Jtbtuk  Gebannt  nnd  ich  ibabe  ihn  in  «den  von  mir  Ter  tf  JUuti 
klar  igakaltciien  Atotksungnn  (^ireMwan  Lmtmtes}  knqnocbm; 
aber  melnam  Frannde  Dr.  Aidddsem,  tgbmfce  ieb,  igMtd  im 
¥erdianBt|  anf  (das  iitefige  Voriienmen  ides  Blaaahalgionas  ta  d* 
Chorea  boaendo-s  •onfaierkBam  genaachl  .an  Jmban. 

Was  dat  die  Dnaehe  datsos  ynatendkn  «der  Sla«ba%tiai 
in  der  Chorea?  Bntqiringt  er  ans  meiner  OnaegnhniMigfceit  ia  i^ 
Mnsfcelaktion  dea  Heraena?  Ist  das  Hera  ginieh  den  Jkamniim- 
kaln  ton  dem  chOEalachen  üjianfis  feagtÜEifty  no  daaa  basiadtw 


Jtt  TMUgMl  4i»  Wkfj^n  «to«  StlMUi;  «MitIteE  tnftt  911^  trlrl 
<ier  1\hi  4ilWh  ^n%  f  afkokgfsolte  (Uiiigeiittig  mit  #t  Klrattkif^e 
beiriilrt,  «o  Ims  ditNra  ^erUndert  M,  gMa«  «Mid  "««llBläarffg  M 
viifait  Hin  4fi»g% wrnrk  deir  «MrHscbeToB  toli  tem tiMittdlm 
Iwliitfd«  'fci  KcMlkiai  ^b  f  »lA  %tl  4ieM  MiAe  9r«g«  MieM  %e« 
tiil«ri«4M.  ^B  SdiBtoftMb  tdw  MltridUtfppeti  idt  tes  relti  niedi»^ 
•bclM  Hemhit  4er  AnUtaftmg  4u  Ventilhrii  ntft  Fftsdgki^ft; 
im  "piMit  inldiHth  ilie  Klap^A  g^gtn  die  VotkMimmr,  iadMi 
UM  Spnimuif^  d«r«h  Ife  Charit  iendmeae  nirteirfaaUeii  wird. 
Diese  WHrkuBg  mis4  •dwch  jelt  FlüMigteit,  ymt  welcher  ATt  «ie 
Aldi  mif  n  Stimde  g^lmdit ;  let  4as  fiht  daher  ventger  ige^ 
iMhety  -dfltiDiir^  wiBfriger-,  ^ao  kioE  das  hier  irenig  aaMmeheii'$ 
ta  «Bd  llr  «ich  laiui  «sie  dm  »itraleii  oder  TegnrgÜiiVBdeii  Bta- 
lebalgten  «kht  et«eiige&!;  'iifiend  «ine  Duf eilkemneitbeit,  'enlweS«ir 
toKlifpfWi  ««Iber  oder  lior  Alt  ih^ee  Stliliesaens,  biimm  noch  hin* 
itkunaiOB.  Worin  Iwatebl  ««n  a%er  tdieee  6t9rtiifg  ^der  VniiiK 
koaunenfaeit  4er  Vigpfim^  M  'Ae  MoeltttlaiNtktion  d^s  Heraemi 
feriaJIert,  aM  4ie  f^apUannveMn  ^ehoveiseh  a£ßsirt  ?  loh  glaube 
ikbt^  denft  di  ^daa  tUliliogao&  der  RlappcfB  akbt  dw eh  die  YMb- 
tigkflit  ihr  :]imkeln  rolhogen  ütttd ,  oo  bami  es  dordi  'irtae  Ver^ 
iBdamng  in  ^ieaer  Thiligfkeft  auch  lacht  'affixirt  vcrdm.  ^«eh 
vMe  '«in  loMier  «dhorereolM  Zustitid  'dos  HorveEs  nidht  "^oi^hai^ 
i»  jrfB  Mnfln^  uöhne  dass  «der  HhfthaDms  seiner  f  hdtigkeit  eine 
Verlndtfmiig  itigle;  ^s  ^ist  itfber  «diosor  Rhytinnift  iinyerande#lk 
Wir  und  ätnniMeh  »fast  'au  >dem  «ISicfaliisse  «g«0itngt,  dass  der  M- 
Me  MaaBbalglon  In  oHbom  FlUeii  «einer  «oldN^i  orgauioeheB 
Mnang  Irefanmeaaen  «ei,  wislAie  bodenienÜ  geifiig  M,  «tt  4bk 
nilei—wws  teochlteaani  der  MiCraN^ppon  irifai»enB  •der  l^stole 
in  neiaewB  -m  ¥Oflifaid«ni,  Wenn  dieaes  n«a  tbor  der  Tril  i^ 
vsrin  teatol*  JdiMe  iorg«nisdie'¥efilifdoira»g  dor  MUrvOklappen  iini 
voiarch  iat  sie  bewMt  iredh»  I  Seilen  «reffen  wir  Mf  ^eine^ 
äae  triiUiehe  Beaaaffoktion  )beaeugende,  BnObolmttig  fet  der 
Ckoiea  «oder  wttirend  doeselben  oind  aiich  die  UntolULommeifiioll 
ht  Kl^fon  irM  M;  i«beM«heii  nnd  mtt  dnrdi  >eiue  <oelir  genane 
tad  safgffiUUge  JrndnilMiob  wird  sie  wahrgonommon.  9ie  wich- 
tige Anhört  «of  die  eben  gestellte  fenge  adieint  mir  in  dem  Vnt- 
•teafc  4BtiiaIUii  «tt  aeia,  daas  Tiele  uk  Chorea  leidende  gnbjokte 
iiae  ihndnatlacbe  Matheae  haben,  und  dass  In  «Folge  dieses  «rheii- 
■«tischen  SSnatandes  oie  «etM  seUeidiende  BbÜökartilia  ei^kidon, 
vclAe  :gwMaüicb  flie  JfÜrallAaiipen  attxit«,  **^  -^er  «ewvia^ 


daM  rlieitiiittisclie  Dläthese  und  Chorea  häidl^  nuanmtenkoiiuitii, 
ergiebt  sich  auch  daraus,  dass  yiele  der  an  der  Chorea  Leidendeiiy 
wie  ein  genaues  Nachfragen  ergiebt,  mehr  oder  minder  an  chroni- 
schen Gelenkschmenen  gelitten  oder  tob  rheumatischen  oder  gidi- 
tischen  Eltern  entsprungen  sind  und  eine  Störung  der  Sekretionen 
aeigen,  wie  sie  in  rheumatischen  und  g^chtischen  Zustanden  tot- 
handen  lu  sein  pflegt.  Bei  Welen  choreischen  Kindern  fand  ick 
den  Urin  Ton  bedeutender  speiifischer  Schwere,  mit  Lithaten  überlt- 
den  und  bisweilen  lithische  Saure  in  beträchtlicher  Menge  unl 
während  einer  langen  Zeit  hindurch  absondernd.  Choreisdie 
Kranke  leiden  oft  an  rheumatischem  Fieber  und  so  wie  diejenigen, 
die  einmal  an  rheumatischem  Fieber  gelitten,  daxu  immer  Toa 
Neuem  geneigt  sind,  so  ist  auch  ein  Kind,  das  einmal  Choretl 
gehabt  hat,  geneigt,  immer  wieder  in  Chorea  lu  Terfallen. 

Der  folgende  Fall  wird  lur  Erläuterung  des  Zusammenhange! 
iwischen  Chorea  und  rheumatischem  Fieber  dienen.  Alfred  Bre- 
w  e  r ,  14  J.  alt,  war  bis  lu  seinem  8.  Jahre  ToUkommen  gesnnd, 
bekam  aber  nun  ein  rheumatisches  Fieber.  Etwa  4  Moniti 
nachher  yerfiel  er  in  aUgemeine  Chorea;  daron  wurde  er  binnes 
7  Wochen  gehellt  Ein  Jahr  später  hatte  er  einen  xweiten  Ab- 
frll  Ton  Chorea,  die  die  linke  Seite  Tonugsweise  ergriff.  Hic^ 
auf  blieb  er  4  Jahre  Tollkommen  gesund,  bekam  aber  dann  vi^ 
der  ein  rheumatbches  Fieber,  welches  drei  Wochen  dauerte,  — 
und  6  Wochen  darauf  wurde  er  sum  dritten  Male  Ton  der  Cho- 
rea ergriffen,  —  Zu  bemerken  ist  noch,  dass  die  Chorea  nicht  bei 
Kindern  Torkommt,  deren  Nutrition  eine  mangelhafle  oderacUediU 
ist,  sondern  bei  solchen,  deren  Verdauungskräfte  schwach  oto 
die  mit  Nahrungsstoff  entweder  quanÜtatiT  oder  wegen  ihrer 
schweren  Verdaulichkeit  qualitatiT  fiberladen  sind.  Besonders  tUr 
findet  sich  die  Chorea  bei  den  Kindern,  die,  mangelhaft  heUeiM 
den  Einfifissen  der  Witterung  ausgesetit  sind. 

Im  Allgemeinen  strebt  die  Chorea  lur  Genesung,  selten  n 
tddtlichem  Ausgange.  Von  den  14,725  Todesfällen,  welche  is 
dem  au  Weihnachten  1818  sich  endigenden  Quartale  sich  eretf- 
neten ,  war  nur  ein  einziger  durch  Chorea  bewirkt  worden  u^ 
in  dem  entsprechenden  Quartale  der  sieben  rorangegangencaJihrt 
starb  auch  nur  immer  einer  an  Chorea,  ausgenommen  imJ.  1^ 
wo  merkwfirdigerwebe  6  an  Chorea  Gestorbene  registrirt  «ui 
wogegen  im  J.  1815  kein  einiiger  Todesfall  aus  dieser  UrMchi 
itattfand.  —  Ziehen  wir  ttun  die  grosse  ZaU  der  tw  CMrei 


•I 

fciiüfimbtCTfc  %iaA0t  in  B«tracbk»  die,  wie  di«  lUgister  aasirtl- 
Mn,  in  jedem  Ho«piUle  und  in  jeder  PoUklliuk  Torkommen  und 
kedeidteii  vir»  wie  fiele  eolcher  F&lle  eicli  selber  überlassen  blei« 
kca  und  Temechlässigt  werden,  so  dürfen  wir  wohl  mit  Recht  be- 
liaspten,  dasa  die  Chorea  xnr  Genesung  hinstrebft. 

Welche  pathologische  Veränderung  auch  in  den  inneren  Or- 
faaen  torgehea  mag,  um  xur  Chorea  xu  fuhren,  ao  muss  diese 
Terinderaag  doch,  wie  aus  den  eben  mitgetheilten  Thatsachen 
benrorgeht,  Ton  der  Art  sein»  dass  sie  wieder  sich  beseitigt.  In 
der  That  habent  die  yerhältnissmassig  wenigen  Leichenuntersuchun- 
gen  der  inmitten  der  Chorea  Gestorbenen  dieses  auch  erwiesen; 
nan  hat  nicht«  gefunden,  Ton  dem  man  sagen  konnte,  dass  es 
die  KranUieit  bewirkt  bitte.  In  mehreren  Fällen  fand  man  gar 
nichts  und  die  geringen  Trübungen  der  Arachnoidea,  der  geringe 
Ergnss  Ton  Flüssigkeit  in  den  Wirbelkanal,  die  Zeichen  einer 
chronischen  Affektion  der  Orarien,  die  man  hier  und  da  fand, 
können  durchaus  nicht  als  die  wirklichen  Ursachen  der  Chorea 
betrachtet  werden«  Denn  wie  oft  sind  nicht  alle  diese  Erschein 
anngen  in  Iieichen  gefunden  worden,  ohne  dass  während  des  Le* 
tens  Chorea  rorhanden  gewesen? 

Das  l>iaher  Gesagte  mdge  man  als  die  Basis  der  Pathologie 
der  Chorea  betrachteUa  Idi  habe  geaagt,  dass  Bewegungen,  denen 
der  Chorea  ähnlich,  in  rheumatischen  und  gichtischen  Zuständen 
dch  aeigen  köjiaen;  ich  habe  solche  aua  rheumatischer  Ursache 
satspringendf  Bew^[ungen  der  oberen,  seltener  der  unleren  Glied- 
massea  gesehen.  Die  so  ergriffenen  Glieder  befnden  sich  näm- 
lich in  ateter  Unruhe,  gleichsam  hüpfend  oder  leise  allerlei 
Bewegungen  ToUführend  und  das  Subjekt  vermag  gar  nicht  oder 
nur  mit  graaaer  Schwierigkeit  gewiaae  absichtliche  Bewegungen 
ttnau  und  energisch  xu  rollxiehen.  In  den  Fällen ,  die  ich  lu 
kobachten  Gelegenheit  hatte,  war  eine  sehr  beträditliche  Ent- 
▼ickelung  der  gichtisc^en  Konstitution  bemerkbar» 

Es  giebt  eine  sonderbare  Affektion,  wovon  ich  xwei  Fälle 
fesehen,  Aibers  in  Bremen  aber  5 — 0  Fälle  angemerkt  hat 
Der  Hauptxug  dieser  Affektion  ist  die  Unfähigkeit,  die  Feder  lU 
lialten  und  eine  Zeit  lang  xu  acbreiben»  Der  Kranke  fängt  an 
m  schreiben,  schreibt  2 — 8  Wörter,  dann  wird  die  Hand  krampf- 
haft gestreckt,  der  Kranke  hat  die  Herrschaft  über  die  Finger 
verloren;  die  Feder  entfallt  ihnen.  Versucht  der  Kranke  mit  der 
anderen  Hand  die.  krampfige  Hand  gewaltaam  xu  fähren  oder  rer^ 
xiu.  laae.  5 


liicll  es  etlr  A#dmt,  §6  irird  tu  VtM  wVbmtkt^  Im  tim^ 
Wird  Btirkep  tiüd  d<er  Kranlf«  einpitndei  gfM8«B  gclMRMt  Ms  iMck 
ito  d«B  Arm  HiMiii;  «He  aifdlr^Mi  Ben^gttBgftn  ftaMialier  d#rt»tikt 
ibH  der  IkiBdl  «nd  Asm  Arme  g«tis  gut  nachMi  «r  bat  «iH^ 
Kraft  darin.  E»ft  Herr,  mit^  df^deln  eegenannten  SehHiMkrmii 
beftaftet,  let  ein  Haiiti^  you  gvosHie»^  gebtlgen  F&lii||keileft  «nd  er 
fand  sich  ao  seht  m»ieP  SiMttd«  i  dl%  kAiinpflitfftet»  BewegttBgti 
der  Band  i«  b«lierrMb#n »  Aisa  er  etrti  nH  seiner  Haften  Band 
ai  schreibeR  üke^  was  tfr  aacb  jetrt  g«nt  ^t  ? emag^ 

Be  let  keineni  lw%iM  wNewo#ft«,  däss  ik  Störonff  der 
Spracbe,  treMie  biaireneii  ein  Verbeta  eines  Gebitttleidciia  iil^ 
imd  aleta  »la  ein  waraesdaa  leiehes  desseAen  betraeilel^  «erdea 
sdllto,  dfeaen  Cbard(ter  bat«  Geistig«  Anfregnng  bewlrbl  be^  Yie- 
len  geemMkn  Menseben  aneb  ein  SIevben  \b  der  Spraeba«  Viih 
kdimen  daai,  was  sie  an  vetrichtam,  «ehr  gut  nnd  regelmissig  thn^ 
wenn  Man  Ihnen  Zeit  Hast,  aber  die  Beir«gnng>en  ««rdton  seig'leiek 
nnregelmflssig  «nd  Inraaspfbalt^  wemi  man  sie  übereÜt.  «^  is  e»- 
neai  Falle  aah  leb  eine  Misfeptigte  Cboreä  des  reeblni'  tmm^ 
verbunden  mit  Stdrang  db  InleiHgeDS  nnd  Branl  de#  lefaei^  ia 
der  Leicbe  fand  man  eine  sebr  anagedtknta  fbrilese  BtirbicbflSg 
der  linben  GebinbamAapbtinB ,  wvrin  atch  der  ^ptfeabe-  Tbliaanf 
isToirirb  was«  -^  Beb«*  diesen  cborelscben  Bavegnngan  fM  aail 
dl«  Ttnerrmgen  und  da»  Geasdrimselttaiden  dbp  Ktndaa  %m  ner 
nan.  Bet  kitägm  BSnfam  aM  dieaa  Vemrr»ng«n  lo  bidtttan^ 
ibaa  die  Kinder  llist  elawBeliflligug  Or  d*e  Atffireaeiidkfli  vetdte 
Alk  Hbakek  seigen  ailk  e^gfUen;  das  Kind  maibl  MinMrilil 
dia  aanderbarstra  Grlmasaa«  md  nonpit  jede«»  A«ga*Uieil  elM 
«idei«  SAeHnng  a»;  waa  äiHi  in  dbn  Weg*  kannly  ttusa  ««  fluaea 
odar  herttran  «nd  diea«.  QnregelpiaMfiBellie»  sitad  fvAa^rv  veaa 
angifeficb  das  AHgemei»befiaden  gaaldrt  tsU  tisdaiv  di«  mt  aalihi 
Welse  äidk  insieiin,  tarfdlen  bieht  bei  einet  i^nkn^  GeMthale- 
▼egnng  in  wirkliaba  Gliarea^ 

II«  TeUnns,  SUrrhrnmpfl  hk  w»  bier  auf  einige 
wichtige  Punkte  in  der  GeKbiebte  dieaw  Kranbbeil  aufineikiatt 
madien. 

1)  Die  taraabiedsnen  EWer  von  Tetnua  bieten  ein«  Taffatfea 
4er  Sjaplona  isr,  dier  lucrat  erOrtert  irerden  niuaa.  Diese  VaiÜh 
tion  ist  jadocb  aehe  gerinDu  Hat  nan  einen  Fall  Ten  a«sg«käde- 
teai  TetauDs  gesekeii^  so  bat  man  aie  alle  fesehan,  Ae  Varialiea 
beigebt  aick  sus  anf  den  Grad  dea  tetamiBfcen  Kramiif^  edir  viel* 


iAt  auf  die  AuBMiivngr  def6elben|  in  allen  Fällen  iü  Starrheit 
Icr  GerielilBmiiAekl,  der  Gliedttasseil,  Trismus,  Opisftholonafl  vor* 
litnden.  In  der  alinten  Fortn  Terlinft  dii  Krankheit  mit  ausser- 
ordffAtBchelr  SduielH^keit;  in  der  chronischen  Form  dagegen  dauert 
lie  14'  Tagto  Bis  8  Wochen,  ja  bisweilen  noch  länger. 

2)  Dito  jedzt  hinreichend  erwieseno  Thattache,  dass  diese  Er- 
KbeiBangeii  ohne  irgend  eine  wahrnehmbare  Veränderung  des 
Nenrena^sUlnaTorkoiimeii,  ergiebi  sich  auch  daraus,  dass  bei  dem 
kfinstUch,  dufch  Sta^ycknia  bewirkten  Tetanus  die  CerebroSpinal- 
Achse  durchaus  keine  Veritiderung  erlitten  hat.  Ich  habe  das 
Mskenmarl  roü  Kaninchen,  welche  an  sterilem,  durch  Strjchnin 
Ifw&kten  nhA  len^e  unterhaltenem  Tetanus  gestorben  sind,  mit 
fer  gr&seten  Sorgfatt  untersucht,  aber  ich  konnte,  selbst  mit  dem 
•tärkslett  Hihroibop^  nicht  die  kleinste  SUruktorveränderung  wahr* 
aehmen. 

3)  SeUr  nerkwürBig  un4  interessant'  ist  auch  die  Thatsache, 
dasa  der  Tetanus  oft  endemisch  erscheint  und  dass  sdine  Entwicke* 
laikg  durch  geiHssb  Lohklititen'mehr  aU  durch  andere  begünstigt 
l^ird.  So  ist  es  well' bekannt,  dass  der  Tetanus  nicht  nur  trau- 
Mtisck,  iendertr  nuA  idioprthiech  w^it  hiiA^er  id  Westindien 
iM^  ds  in  den  g^üiassigtet  ^faiaCsn  und  e^  ist  erwiesen,  dass 
bei  der  T^Mis^rten  Din^  Uftuiig  der  Wehdung  ühd  Reinlichkeit, 
iowie  bei  der  verbesserten  Behandlungsweise  der  Wunden,  auch 
in  WesUndimi  'dic^  Hranlhelt  sdlfene^  geworden  ifet,  als  früher. 
Seibsl  Mr  tnb'  xo  Lande-  fatemite  bisweilen  an  ir|peiid  einem  Orte 
mekterb  Ffilb  ächiell  hintfefefiaiAiler  tor  und  swar*  durch  Ursachen 
Tecinlaist*^  MicHe' iwat>  häufig  auch  anderswo  Torkommen,  doch 
ttlAt  iüm^r  xu'  demiblkei&  Resultate  führten. 

4)  Mr  toi  MAgi'  Uk  Teftn«  durch  Erscfadpfaing  und  As^ 
phjxie.  Die  häufige  Wiederkihl^  de»  Krampfes  id^  den  Mus- 
lein de*  Rual|fes'  vidrt  üissetet  etechopfeild'  auf  den  Krahken, 
und  da  die  Adinnnj^sriittskeln,  aumal  die  Muskeln  des  Kehlkopfes^ 
g6#5liidtdi  mehif  oder  minder  mit  ergriffeii  sind,  so  wird  die  Ath- 
nnng  sehr  beeinträchtigt.  Das  übelste  Zeichen  ist  eine  schnelle 
Wiederhelungj  der  Erampfänfälle  und  gunstig  ist  deeehalb  eine 
Veilängerung^  dtfr  Paüsed  xwischen  ihnen.  Jedenfälk  muss  die 
EmikhMt  ak  eftu  tddtliche  betrachtet  und  darum  mit  der  grdss- 
ten  Eaetgicf  Vehübpft  werden. 

.    Biejenige  Krimkhcilsform,  welche  man  7rismifs  neonaiorum 
pnuiidf  hi%f  iat  wesentlich  nidita  Anderes  als  ein  akuter  Tetanus 
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Heiner  fein^er  Uni  enUpringl  ans  einem  eigenUkAnlictien,  dv^ 
•ch&dliche  lokale  Eioflüese  bewirkten  Zustande  des  Organismiis. 
Ancfa  diese  Krankheit  Iiat  bei  den  Yerbessemngen  der  nenerea 
Zeit  in  der  Lebensweise,  der  Lüftung  und  Reinlichkeit  der  Woh- 
nungen und  Strassen,  das  Vorkommen  der  Krankheit  nicht  nir 
bei  uns  sehr  selten  gemacht,  sondern  auch  in  Westindien  be- 
trichtlich  yermindert.  I>urch  die  Einführung  einer  guten  Liftnog 
des  grossen  Gebärhauses  in  Dublin  hat  Dr.  Clarke  die  Zahl  der 
an.  dieser  Krankheit  gestorbenen  Yon  17  lu  5  bis  6  Proient  er- 
nissigt  und  unter  Dr.  Celles  Leitung  dieses  Hauses  während 
der  Jahre  1826  bis  18S3  betrug  die  Sterblichkeit  in  Folge  dienr 
Krankheit  noch  nicht  1  Proient;  Dr.  Celles  bemerkt,  dass  durch 
Einführung  des  Verfahrens,  die  Neugeborenen  tigHch  einnal  ia 
kaltes  Wasser  einzutauchen  und  den  Nabel  mit  Terpentin  lu  Te^ 
binden,  der  auf  einec  westindischen  Station  bis  dahin  iberani 
häufig  gewesene  Trismut  neonaiontm  so  selten  geworlm  ist,  dasi 
er  kaum  noch  angetroffen  wird. 

An  die  tetanischen  Krämpfe  habe  ich  auch  lie}eiiige  h5di4 
gefährliche  Kinderkrankheit  angerelhi,  welche  LwynfUtmu  9t9%r 
duhtM  oder  Keh  1  köpf  skr  am  pf  genannt  worden  lal,  weäidi 
in  ihr  Tiele  Verwandtschalt  mit  dem  Tetanus  lade,  «li  weil  ick 
der  Meinung  bin,  dasa  beide  in  denselben  pathologischen  Be- 
dingungen beruhen. 

Die  Punkte,  auf  welche  ich  bei  der  Betrachtung  les  I«- 
rfngiimmt  $indulu$  besonders  aufmerksam  mache,  aind  folgeüde: 

1)  Die  Kehlkopfskrämpfe  sind  durdiaus  tetanisch  und  koah 
men  paroxysmenweise  Tor;  sie  unterscheiden  sich  jedoch  Ton  Ica 
gewöhnlichen  Tetanus  darin,  dass  in  den  Pausen  switcben  dei 
Paroxysmen  eine  Tollständigere  Erschlaffung  der  Muskeln  statt- 
findet und  dass  diese  Pausen  oft  lange  dauern* 

2)  Wie  der  Tetanus  wird  der  Ptroxysmus  pMlilich  durch 
Einwirkung  eines  äusaeren  Reiiea,  etnea  kalten  Luftxugs,  emci 
Schrecks,  einer  Gemüüisaufregung,  eines  Versuches  lu  Schluckea 
auch  hier  herrorgerufen. 

3)  Der  Tetanus  erstreckt  sieb  bisweilen  nicht  tter  die 
Kiefer-  und  Halsmuskeln  hinaus;  weit  häufiger  ist  dieaa  derFal 
beim  Laryngumus,  bei  dem  jedoch  auch  sehr  oft  der  tetanische 
Krampf  auf  andere  Muskeln  sich  ausdehnt  $  die  Muskeln  derAim^ 
und  Beine  werden  ergriffen  und  es  entsteht  der  sogenannte  Kiipo- 
Pedalkrampf ;  hierbei  werden  die  Gliedmassen  atelf,  4i^  Handge* 


Imk«  ph^iitnj  ih  DauBiAii  fest  in  die  Hantfaclie  eingetegeil 
uid  in  gleicher  Zeit  die  Füsse  ebenfalls  gebogen  und  die  grossen 
Zeben  nach  innen  gewendet  Kichl  selten  gesellt  sieh  ein  deut- 
licher Opisthotonus  hiniu,  der  sich  bisweilen  nur  auf  den  Nacken 
ud  Rucken  beschrankt,  bisweilen  aber  auch  die  ganze  Wirbel« 
ilule  ergreift.  Wahrend  des  Parox^smus  ist  das  Bewusstsein  dei 
Kindes  nicht  erloschen  und  nach  dem  Aufli&ren  des  Krampfes 
seigt  das  Kind  seinen  früheren  Zustand  wieder  und  ist  nur  durch 
die  grossere  oder  geringere  Heftigkeit  des  Anfalles  mehr  oder 
Binder  erschöpft 

4)  Der  Larjngismus  seigt  sich  nicht  bei  kräftigen  und  ge- 
sanden  Kindern,  wohl  aber  bei  schwächlichen,  schlecht  genähr- 
ten, in  unreiner  Luft  aufgewachsenen  und  besonders  bei  den  an 
Zahnreis  leidenden  lündem.  Ein  starkes,  gesundes,  wohl  ge- 
nihrtes  Kind  seigt  niemals  den  Kehlkopfskrampf.  Häufig  begün- 
stigt die  Aehnlichkeit  der  Konstitution  oder  auch  dieselbe  Art  der 
Diu  die  Entwickelung  dieser  Krankheit  hinter  einander  bei  den 
Bridem  und  Schwestern  derselben  Familie  genau  su  derselben 
Zeit  der  Kindheit,  und  wir  remehmen  daher  sehr  oft  von  demselben 
Ftailii ,  dass  ihr  mehrere  Kinder  frfih  schon  durch  Krämpfe  ent- 
rissen worden  sind. 

ft)  Es  kann  '  keinem  Zweifel  unterworfen  sein ,  dass  unter 
der  Fortirlrfamg  derselben  Ursachen  der  Kehlkopfskrampf  sich 
viederli^  und  dadurch  aum  Tode  fuhrt  Er  hat  nicht  die  Ten- 
dens  yon  selber  sich  su  Torlieren,  sobald  nicht  die  Ursachen  auf- 
boren und  der  Tod  erfolgt  in  einigen  Fällen  anscheinend  durch 
Asphyiie,  bisweilen  auch  durch  schnelle  Entwickelung  eines 
Oedema  floHtUUs;  meistens  aber  stirbt  das  Kind  an  Erschöpfung, 
ia  Folge  der  häufig  sich  wiederholenden  Krampfanfälle,  wosu  frei- 
lich die  so. häufige  Störung  der  Athmung  fiel  beiträgt.  Der  Tod 
tritt  dann  gerade  so  ein ,  wie  beim  Tetanus.  Es  kann  aber  auch 
der  Tod  noch  auf  eine  andere  Weise  erfolgen:  durch  die  lange 
Beeinträchtigung  der  Nutrition  wird  ein  krankhafter  Zustand  des 
€ekims  eraeugt;  su  dem  tetanischen  Krämpfe  kommen  epilepti- 
sche Krämpfe  hinsu;  Himhöhlen Wassersucht  bildet  sich^  begün- 
stigt durch  die  yerhinderte  Rückströmung  des  renösen  Blutet 
wahrend  der  Krampfanfalle,  aus;  bisweilen  auch  erseugen  sich 
Tuberkelablagemngen  im  Verlaufe  der  Venae  magnae  Galeni^ 
welche  das.Blut  Ton  den  Birnhöbl^n  vni  dem  Cboroldplexus  surück'* 


fthxm   UDd<  go  stkiil  das  Kind  unler  täta  Kridithiihpit  Im 

Bfidrocephdkut. 

III.  EfiUpUsche  Krijnpfe.    Ich  glaub«,  ich  hake  nidtt 

nothig,    den  eigvntUehen  Typus,    die   Mine  Efiilapsie,    in  ke- 

•chreiben.     Diege  Krankheit   chaiBakteiisirt  eich  dnrch  die,  kle« 

weiUn  regelmissige ,  biaweilen  aaregelmaaaig»  Wiedeckehr  Tta 

Krämpfen,  die  inBeang  auf  ihie  Dauer  aehr  Terachieden  aind  lad 

keeonders   in   dem  Verluste   des  Bevnastseine    in   dnn  Infiüka 

eich  äussern.    Der  Anfall  tritt  oft  pUtzUdi  ein,  oft  geht  ika 

eine  Art  Wamuug  voraus;   er  dauert  längere  oder  kfinere  Zeil, 

dann.lässt  er  nach,  der  Kranke  yerslnkt  in  Betäubung,   d^n  ia 

Schlaf  und  wenn  er  erwacht,    ist   ef  noüeisfens  wieder  wohL    Ia 

der  grösseren  Zahl  yon  Fällen  sind  dici^e  ^äippfe  nicht  n^  m\ 

Verlust  des  Bewusstseins  ^  sonderi)  auch  der  Bewegun^pk^fift  T^t* 

bunden,   ßo  dass  der  Kranke  n^|t  dem  ^intriU  de^  Ai^falle^  I^ia- 

fällt  und  in  Zuckungen  gerathet,  yon  denen  er  ßlcb)^  F*Ut(*  DU 

Erscheinungen,  welche  einem  solcl^en  Krj^n^pfaufalle.  yo|ai)ageki^ 

Tariiren  ^nicbt  nur  ihrer  Natur  ^fpnd^^n  fi.i|^^  iltfei;  Ipj^pa^tät  m4 

Dauer  nach.    In  der  grösseren  Zj^^l  .yc(n  FjlUe^.  ^umie^.  dj^ii 

Vorboten  nur  in   einer  Art  Stpruiig   jes  Q^e^fi^iibLi  od^f  dcf 

Intelligenz.     So   hat  der  Kranke  KopfiBchmers,    ftdej   eya,  CL^fä^ 

yon  Schwindel,   oder  allerlei  Augentäuschungen  oder  Halluciat- 

tionen;  blaweilj»n  iai  daa  Qebor.  argijf en;  dffc  Knank^  Uagt-äbcr 

Klingen  in  den  Ohren,. fieraisdi  im  KMpft  «•  «•  iL  o4ir  dar<i^ 

* 
nicbssinn  iat  yerlndert,  wie  in  einem  ipn  Hebarden  tfaihltta 

Felle,  wo  der  Krapke  jedeaoMl  Xeeckiue  si  riedben  gbmbki«  Biir 

weilen  sind  die  Vorboten  ganx  andecer  Aii;  so  Jiaile  aioat  aiii* 

ner  Kranken  5  Minuten  vor  dem  Anfalfe  ein  jBefuU  vpn  SohrecM 

mit  heftigem  Zittern,  und  er  glaubte  Heneebfn  M  i#hM,  dlf 

auf  ihn  loskämen,  um  ibn  an  fassen  Md  in  hindam-   Bei  eiacm 

anderen  Kranken,  yon  dem  Dr,  Watsen  eraäUt,  baatand  das 

warnende  Zeichen  des  kommenden  Anfalle  darin,  dasa  er  eia« 

kleine  alte  Frau  in  einem  rothen  Bocke   auf  sich  lokmnaMn  u 

sehen  glaubte,   die  ihn   auf  den  Kopf  acUug.    Nicht  aalten  ye^ 

fallt  der  Kranke  yor  einem  Anfall  in  einen  Tornbergebenden  Waha* 

sinn;  er  wird  wüthend,  schlägt  um  sich,  yesfalifc  dann  in  Krampf 

und  leigt  dasselbe  Delirium  wieder,  aebald  der  Krampf  yen|kfr 

ist,  ehe  er  Tollständig  sum  B^wnestpein  kommt    Die  Kemiinisi 

dieser  •Thaia^e'sparl0  mir  yor  Karaem  eine  nnanfenahme  Sseai. 

Bin  Herr,  welcher  1  Ua  8  cf ilepttadka  Anfalle  gehakt  halte,  \m 


fl 

itiHttkigmn  «lii  iri^;  tu  Mdk  «i  Rttk  Mi  fMfM)  et  aprach 
«1*1  rhbir  ited  TttaAifigr  itaH  «Ir;  «Hlsluh  ift«r  ftekm  «  et- 

ichvatieii  ttd  kti  Mk  «ie,  (it»»  t».  dem  AniUfe  ndie  iNir$  tdh 
Hkicktt  fciiiwH  AariH  iinM  MÜelhiirtgeB^  Miste  mieh  iiit  dtm 
XraiAai  dh  ttd  faht  iha^  so  ^atdi  ieh  toiste^  in  tllf»  W<di- 
BVBg^.  Kaum  dort  ukgthngi^  bekam  «r  afthtn  ko  tefUgmi  AaMI, 
wie  iek  ietob  «fii#ii  gtaeketi  halte. 

Die  Ama  ^yiUpiSta  U  eibe  kfwUttfle  Bnripfiadtng,  «Mr 
Aeae  BuckeiiMii^  let  tfct  edteiier,  ab  |;»iröMi€h  Miig:0ii4iii«ei| 
vird.  Air  adiMierlidi  böte  ToH/  weltter  im  i^ilefHa^ten  Knmft" 
«aftll  fl>ii  fieieft  Kradtea  «u^eltoMiiln  irird,  iai  ▼ahnMheiiiUcb 
ivdi  «faw  fttfcnilirtigt  EMgRiidVi«,  dordi  lineii  h»mg9mfickmfn 
hertb^ptmiHi)  imt  tarn  der  Kraift^  iiefügeaiiifht  wi^d>  4Ai  er 
Am  hk  Mga  die  gleidk  «tetretelideii  KrMkifti  ttfrgftset  —  In 
ttä  «teiltet  nHBQ  Ten  Spikpeb  eiiid  wüurend  im  aefiilles  idle 
WWuBdmtetJb  in Anepradb  gerieaumn,  aber  in  tiefen  iel  die  eine 
■UM  dcb  KkpM  wM  «iekf  MkriTfll  eb  die  etfienl;  ja  bei 
mndnn  ttanbii  bind  dkKMip&  böget  a«f  die  etde  Hilfte  dfla 
KSi^ete  allatn  beedMnkt.  Idi  hOt  hinSg  einen  beMgetfirempf 
wr  ebee  imm  liad  Beine  ttd  eiier  OeiMktebilfta  getehefi, 
vibmid  dtaeelbbn  Pa^lfeen  d^r  tnAir^n  Stftf  fVieUk^mitieti  niU|r 
aitb  veikteltefti  Die  IlMigMl  iib  Hefwiie  iet  im  AnUle  ecbr 
baeddeHnigl;  4^  fidtfeek»  «e  Anirel,  iNMi#  die  inniberiing 
die  iMUlee  fall  Knulhen  Abcbii,  «megt  die  TUHgikeit^ag  Her- 
ifbe  nai'  dieaar  wdftn^  btdtand  iMßA  nach  einj^e  Zeit  nach 
dm  AflAir*  dei  AnfaUen.  Bot  Brenaitanwg  ifit  PopiUe  be- 
gUleft  laat  imaier  dbt  AnfaM,  eo  f  eijnfg  ^in^r  «Mb  etit  nrng. 

Bpiti^de  lemftt  ia  allen  babenstltam  ?or(  et  e^elot  m- 
ftr,  deeb  eie  die  ftmbbl  im  Dtfrae  heinMidit,  iadeii  eie  Tiel- 
ItiAft  idtttb  irgend  ein«  ^airtflige  Aufoigwpg  dbr  IMtcir  berfo^ 
gentfen  nird  einr'  ane  A'geald  eiiteit  tndiret  atf  dae  Kerretsgr- 
•tom  4h  ntoe  etHreai  ffttvirketden  Sitflnaef  enleiariagi.  B^itr 
chet  ttnd  CnkdnrielA,  dtr  069aIU  xu9tmmeaafteUte,  gavann 
Mgetde  fteetoltale:  it  0  Fillen  wm  4ie  SpU#p4e  aagefteieii, 
l^nile  btiraftn  Kinder  Me  »am  6.  JelMre;  11  Kinder  Tem  6.  bie 
1^  labre;  11  Kiader  vem  l(k  ble  15.  Jebr e  §  10  das  Alter  tem 
U.  bb  M.  Jahre;  «  rom  2».  bb  86.  Jehre;  4  tem  2».  bla  »K 
Jtbre$  1  twB  at.  Ue  Sk  AJire;  8  tem  85.  bb4»,  Jehre;  1  tem 
41.  bb  «k  Jabm  m  lim  ».Hb  «D.  Jahre, 


Ein  likmuigfliitif  et  Zutaml  UeftI  bkveilni  tttdi  Im  qi- 
leptbchen  Knunpfe  srntcfe  Dfot  iit  bMonden  Aum  itr  M, 
weoE  der  Krampf  «iiie  eiasig^e  KdrpertoUe  oder  nur  «fa  eimigis 
Olied  ergriffen  ktt.  Nach  dem  Anlbteen  dee  bampfamidkt  Ueit 
diese  Läbmnng  mehrere  Standen  nnd  seihet  Tage  «ayetinfat, 
eher  reiliert  sich  aUmiUig  doch.  Diese  Foim  der  Lihmvng  fat 
sehr  analog  der  der  Chorea* 

Es  gibt  anch  eine  ahnte  und  eine  chronische  Fem  der  Epi- 
lepsie. Die  akute  Form  unterscheidet  sich  dureh  die  grosse  IM 
xati  Heftigkeit  der  Anfalle,  nnd  die  Schnelligkeit,  mit  der  ne 
einander  folgen;  die  AnflUe  sind  so  heftig,  dass  sie  den  Iita- 
ken  TdHig  erschöpfen  nnd  bei  längerer  Daner  tftdten«  Ich  hsbe 
FMle  gesehen ,  wo  einen  ganzen  Tag  hindurch  die  PaToxjsmen  Bit 
solcher  Schnelligheit  sidi  folgten ,  dass  iviKlien  ihnen  einv  Pame 
▼on  kanm  5  bis  10  Hlnnten  blieb  nnd  sie  hinterlitsaen  eine  so 
grosse  Erschdpfiing,  dass  ich  geiwnngen  ww,  faiftifo  Hetamiltcl 
sn  geben,  nm  das  Leben  in  erimlten.  ^-^  Die  chroniaehe  Fom 
seigt  sich  bisweilen  in  einer  Art  periodisdier  Wiededkdir  der  Ai- 
flllie,  so  daM  etwa  einnud  in  M  Oder  in48'Stuitei  ndcr  in 
einer  Woche  oder  in  einem  Monate  ein  AnfaU  kommt  ^  jodech  iit 
die  Periode  der  WIederkdir  nicht  g«»  regelmiss^y  ow  dass  dk 
Panse  bald  längere,  bald  kfinere  Zeit  wahrt,  nbo  mm  oinr  bi- 
stimmten  Intermission  wie  beim  WechseMeber  nichts  in  eiblidce 
ist.  Ueber  die  ETblichkeit  der  Epilepsie  kann  kein  Zwetfel  mehr 
obwalten.  Caianrielh  und  Bonchnt  haben  Mfend« 
nachgewiesen :  14  an  Epilepsie  leidende  Mütter  hatten  SBKiadir; 
Ton  diesen  Kindern  starben  87  meistens  an  Krämpfen  nnd  svar 
eines  im  14.  Jahre ;  Ton  den  21  noch  lebenden  Klnderm  waren  7 
sdion  epiteptisch,  21  swar  gesnnd,  aber  nodi  eehr  kloitt. 

'  Die  Epilepsie  tödtet  selten;  die  Todtenlisten  weisen  diese 
Ursachen  nnr  selten  nach;  die  Epileptischen  sterben  meistens  as 
anderen  Krankheiten;  sie  sind  denselben  Krankbeiteh  mterwerfiD, 
wie  die  anderen  Menschen,  aber  noch  besonders  yerletmagea, 
Erkältnngen  n.  s.  w.  Viele  Epileptische  rerfaHen  endiick  in 
BlMsinn  oder  in  andere  Formen  Yon  Geisteskrankheit  nnd  we^ 
den  dann  mit  den  Irren  xnsammen  gmppirt  Die  Bpikpsie  vhkl 
anf  Zerstörung  der  Nerrenkraft  Torangsweiie  im  Gehirn  selber 
nnd  dann  in  dem  Rückenmark.  Das  erste  Zeichen  einer  Scbvi- 
ehnng  der  Nerrenkraft  liegt  in  der  Vermtndemng  der*  Peneptfea 
und  des  Gedächtnisses;  die  Kraft  oder  Fähigkeit,  rinem  1hg» 


ikfli  it  Mikty  ab  dt»  baft,  te  AmgmuAU  im  bdttllMi.  Wir 
Unen  kknaa  nun  ThtäarUirtn,  ▼•htr  to  kMnm«,  dtaa  dir 
bankt  ilkmc  Breignisae  ud  Varg^faig«  iidi  jM  baaaar  aiiiiiiart 
ind  iie  Mehr  im  Gadichtnisae  bakaltan  kaiia,  ala  daajanif  an,  dil 
•r  ^ßnit  ror  Kwiaai  arUt  hat  AllarilhHy  jedoch  ▼eifiart  alah 
•ichfiirdia  iUamnDftiiga  daa  Gedächteiaa  «od  damiUtdarKfeaBlia 
dtai  IMaiMia  aahaioigaf  ahan.  Diaaa  Schwichimg  dar  Gaialaa« 
bifla  Mt  WB  aa  achneUar  ein,  je  hinfigar  und  heftiger  die  Anr 
fiUla  aich  saigan;  beaandai«  Mit  dieaa  Witknüg  da  hervor,  wo 
üt  Anfille  mehr  mit  CMstaaiaiattnuig  oder  Stapor  kaglaitat  gH«- 
▼eaea  aind,  ab  adl  Jbimplem  Bin  hinflger  Anfall  daa  a^b|^ 
ttacha»  Sabraidab  bl  ein  abharea  Z^chan  aineo  k^jinnindan 
•bddna.  Ba  iai  aina  wichtige  Thataache,  daaa  tie  epilef  Ibehan 
AallHa  Uavalbn  tob  aeihar  oder  venigäteba  ohne  bameckUak* 
Oiaaekr  «nfliiaatt.  Viele  Hittal  aind  gagbi  die  Bpflepaia  berüknil 
gewoaian;  ab  aiQgan;  avak  aMi  fkeil  Hrfhng  kewkkt  hakan^ 
Av  gawba  nttrdasn,  Wann  «inSaUrekan^^ara^oiltattaB  beifaMig 
bereib  vaabiiidan  war.  Bpibpab  niid  OabtaaaUiHuig  aind  kluig 
tanaMnan«  in  manakan  lUbn  ifaht  erabre  dar  btabran  torana 
oder  flhrt  gbbkaaai  die  CbMeakfanUab  akt;  kai  viabn  4ttdalM 
Erankan  «nchl  db  Gabtaaktankk^t  den  Anfing;  aia  daiiart  ielna 
bma  Zak,  dann  bM  «mt  apibptbeke  Anfill  ain  und  kbimr 
aadi  Baanffignng  diaaea  AnfaUa  eine  gewiaaa  Oeiatoaklarkaii,  wobho 
tadattart^  kb  dn  nanar  AnMl  eintrebn  wilL 

Bamarhanawarlk  bt  dar  Dinatand,  daaa  einer  oder  makreM 
ifil^tiacka  AnflUe  von  groaaar  Heftigkait  aingataeten  aein  kU- 
lea,  ahne  daaa  im  (bhim  und  Rückenmark  aack  nvr  eina  SjNUr 
TOQ  Veaindening  arUickl  «wird.  Sehr  aft  gewahrt  man  eiaa.Kanir 
fwtian  daaelbat,  aber  doch  nnr  dann,  wenn  der  Kranke  im  An- 
falle oder  knn  daralif  geetarban  iat ;  affenbar  iat  dieae  Kongaattin 
deiOebinia  nickte  weRer  ib  eine  Folge  der  Störung  das  Athmani 
aad  Kreblanfi  während  des  Anblb.  Folgt  der  Tod  nicht  wik«- 
riad  ader  unmittelbar  nach  dem  Anfalle,  ao  eracheint  daa  Gehirn 
•ker  blutarm  ala  blntraich,  nnr  daaa  einige  Venen  nnd  Vanango*^ 
Iwbte  etwaa  angefMt  aind.  Bieae  blutigen  Pnnkte  auf  derOhav- 
liehe  dea  Cemirum  a^tf/a,  die  von  den  Autoren  ab  Zeichen,  vom 
Kongeation  betrachtet  worden  sind,  sind  weiter  nichta  ab  dia 
Kindungan  dar  bai  Theilnngan  der  Hemiaphiren  durchachnfttanen 
Ymeo.     Pb  Trftknng  dar  Aimcknaldaa,  die  Vargr<bHr«ng  dar 
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9wta  maim^  rini  ofl  A%  — g<tfiien.  «Mcita,  wo  nodi'  kwmt  B^ 
Itpste  im  L(h«i  iMttei  und  tinl  Mehr  du  SiichM  eiaer  ivdi 
Ufa  videB  Asfilk  geriftrtan  SiMtiim^  ab  die  ünMiMii  te  cpi- 

BiMe  patkologbdwii  Bmdteimiligftii  todoUrH  rfiri  k«Mlul| 
ii»  AaftUe  dagsgien  perioditcfa,  nirf  et  ist  eeheii  dwiim  bnU 
Iffamblteh,  4eBg  di^ie  dnrth  jene  herfetfeniiin  verdca.  Bei  fcrfe- 
deiemder  ^epeie  leigl  «di  ndk  elM  nüerielle  Ahiafcme  im 
Oehinii^;  es  wM  Ueinet,  die  Wiadnafta  ^erde«  abgalackUr, 
^  RftrcliMi  iwieehen  ilineii  fiteMr,  die  RfiMigkeit  ualtf  dir 
i^c^eldea,  deren  lAngiB  ittmer  ia  Ma(^#Uirteii  VeifcilhJiw 
n»  (Miie  dee  Geliirai  eUht»  TMuhvt  Bid^  ob  Geeeinrttele,  Ob' 
teeveelf  altor  apopkktiedief  Kysten,  KbechtMiditter»  die  uMi  dir 
iMMeii  Sehideliraad  ini  OeUni  hiaeiBregeis  VethlMugdft  ge- 
Mieer  Peejdfiae«!  dee  flfUme  ahie  die  e«||lniaMrte  ilf|HitPipi> 
4eMelbeti  ra  dem  dnleet  geben  kean,  "wm  mtn  aenViseftt  Ip^ 
J^rfn  jrenttmi  ^t^  mwe  ieli  eiMr  epHerea  flrfcierakf  tfUft- 
pMlen,  «emi  leb  mm  4ef  iaiboldgie  d«  KnmkheU'  t^mbe» 

Wenden  #ir  ime  «en  der  Bpile]iele  ab  in  danf  taiigM  Bnob- 
MleiNnM^  die  Ibr  ea^  aiihetea  eWbea»  and  eaeben  Me  Mi^  weaa 
ia  Hiebt  naveeaalUdMn  Kebendttifeoy  sa  oahwhiid»«»  m 
\n  aür  taa  den  aegeileaalea  Kiadettfcrim^fea,  sa  im 
¥k»mii^,  iraMMi  daeeb  KafUmiag:  aler  ZaHbkiiiltaaf  eiaM 
ediidUebea  Stoffes  im  Blale  eirtetebea  and  a«  daa  lünniiin  te 
WÜchairiniHM,  Wir  aUteeen  diaee Ibnaea^  die üil demgeamÜeemeB 
Samea  Bklampeie  beieiebaet  siad»  nimlicb  die  BeimmftU 
i«/a»e«m5  beeeodeai  bemMthabea  nad  Ihf  die  EcimtopiU 
-iomicM  und  die  Meißmpsia  pariurigniinm  aaieihea. 

1)  Die  gewflbnlieben  Kiadeekrimtrfe  g^M^a  ^aee 
alaem  epHepÜeebea  AalkBe;  ia  Tielea  Flllaa  jedoeb  fet  tiei  Ter 
taateebei  mit  dieeea  Krimpfen  Terbaaden.  Die  BevueeOtelgfcctt 
4er  Epilepsie  ist  immer  bei  Krimpfen  der  Kiader  forkaadea  an' 
der  Voiper  vor  and  naeb  dem  Aafalia  febll  eriten.  Bellbse 
dee  honnnendea  Anidls  maclimi  sieh  in  diar  Utombe,  der  Verliee- 
aeaileity  der  vermiadertsB  Gefisteatrigheit  aad  einem  echwefttU* 
fOB,  trigea,  mebr  im  Hinbrütea  ele  im  Bfhlafii'  bsatibeadea  Za- 
atendO)  bemerUtdi. 

Die  MHbapfe  aryiaifen.  Im  AUgeamlaen  nlemala  oder  hUd 
adttei  beftM^e  «ad  f  eeands  Budeiv  Mriem  aiaül  m  eclnsiibf 


tmi  wMmÜ  gnrtkrl«;  sie  ecgnif «b -Altkli  mU^i  dtett  eili  «n- 
iif  mi  seamlcM  fllul  yyüihrt  «dar  ktniM  mkiy  Motea  jddi% 
4ina  Blut  ui  iick  aüi  «ii4  tnch  T*n  gifdiigtr  Ibiig»  ist;'  mü 
•iacn  VoBltt  et  «rgnÜMi  iuM  Jbioi|A  4it  iiiclit  fdieriif  4dmt 
iMweidMiid  goäfcrttti  Kinder,  oder  diejadgicp,  »elehe  dnhJi  aar 
liilteiide  AeisiiBf  (Zalmrag,  festrlsdien  Kdi  iu  s«  w.)  io  steiir 
KrtnfcHcttwt  «rhiriteii  eiM. 

Mete  aakalftenie  ReiBony,  dkMe.stoUKraBkela  vLdklalöMii 
enf  die  fieknlkn  im  AUg^üein«»!  besMiien  auf  dk  BMehaffa»- 
iidi  it9  Bluti  «ni  aemit  .a«f  ile  Emalinuig  dea  OaUriMb  V« 
K^B2S  ana  allea  Uraadiaii  in  Ledloft  und  aainar  Uaimuhung  9»- 
aiarhanen  SiBdern  (van  der  Qtikwti  \A»  wtm  1^  ^banajakai^ 
vamn  2017,  alaa  fiul  Q  Proaent,  anSranpInngiaftoike^  »rr  Um 
Ta^  effelg*  gawalniliitk  dnrdi  Bntehöpfiing  der  Krlfte^  dnaalk  4ia 
^riitßaAAtm  ABlalle  wurden  die  Hioiier  asgagviflaii  and  w^ 
dMiCada  findet  mau  aicl^  EutaehialeMa,  uiua  über  «die  Elital#hng 
dar  Samfte  nd  4eMtt  Dpuer  jL^faeUeaa  gabm.  UWnta*  Kai:pr 
hlilgar  Sul«u  und  ^mtmMimAM  ükaiii  Üeau  Kriütopie  nkht 
iwuer  mm  Sdb,  im.  Geguotkall  tuairleiaU  «an  dia  gioaae  JMl 
dir  S&adar,  velAe  ^au  KkinBf ten  esgrifeu  vecdeii,  feaifc  dir  gir 
nage«  Iiikl  iatjanigua,  wekh«  daiuB  ataitan,  «•  irkil  .Haai-'i»- 
fAcu  luiiaun,  daaa  4aa  VeAütatiaa  dur  Latoloreft  neck  uln  lui»* 
ngm  iat  )ch  nnuf  tuet  bemerken,  dum  ick  4a  iai  QAkmrim 
Kinder,  velehe  au  KiArnffen  geaftetbeA  aiml,  iMk^eournmanan 
pattokigiackau  Irathalnmigen,  ala  flifyiaaanngen  «an  IlAaeiilMl 
ia  die  AmakBaldea  oder  in  die  CfekirnhdUen,  keaneswagia  ala  ih 
Drmcke^  der  Kriopfe  bekackta;  dime  fiiaakeinuug  aowiek)  ab  iäß 
Tialen  Blutimakte,  vekke  bat  der  IhiKkmknaldung  das  fiaUewi 
die  Vomu  darhiutan,  Juden  eich  auch  bei  Kluderm,  die  keiau» 
Kfimpfe  gakuU  liabeu  und  iisk  nraia  klar  wiedetkalaft,  wua  idi 
scbeu  bei  dar  Ipibpaia  gcs^agl  kabu,  dam  der  palkdegiacke  2fl- 
iAin4  w.akkef  die  Euliriekeluiig  dar  Keanridiioueft  baginaligt,  kuUia 
Mibat  durak  den  geaahkktMten  Änatamau  eikennkara  ZeiebMi 
bkkriiaA 

Ba  kl  kainam  Zweifel  unkrwoiltii,  daaa  in  aiaer  aekr  gtaa- 
irn  Zakl  rmi  fillen  bei  Sindern  Ton  der  Geburt  uu  bk  ium  Ift. 
Ltbin^afcf 0  Biinipfe  dadnrek  enklidian ,  dtaa  irgend  ein  ickM- 
kder  Stof  in  daa  Blui  eingeübri  o^r  in  demaelben  uurtekgt- 
bdkn  wurden  kt,  wek|i*r  meki  in  demaelben  onlkalkn  aain 
Hlk.    Ba  fiiki«  9iidi  dieam  uu  der  a^mle»  Vmm  dar  EUatopak, 
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S)  E^ldmpiU  ioäiem.  Bnt  Nerrcaijritai  i^EUkt  y 
M  ffMikar»  flait  cbr  Eintriti  eineg  Fidbei«,  besonfai  veui  du^ 
Mibe,  dnrdi  Etnfialmisg  eiBei  gifttgon  Stofes  ia  «hui  Bht  «nt- 
wickett  worden,  inrA  Krlnpfe  eich  insetrt,  weldie  Ufweihi 
MtUch  sind  nnd  gewies  noch  öfter  sich  tddtUdi  erweieen  ww- 
-den,  wenn  man  bei  der  BeÜandlnng  dareh  das  Bestreben  eich  lei- 
ten liesse,  die  Torhandenen  Krämpfe  gewallsam  an  nnlerdiiickea 
kmA  nicht  daran  an  denken,  wodurch  sie  yeroreacht  wären  aal 
was  nach  ihnen  henrortreten  wird«  Alle  praktischen  Aente  ken- 
nen gar  wohl  die  Krämpfe,  womit  bei  Tiden  Kindern  der  Knliitt 
fsm  Pockmi,  Scharlach  und  Masern  begleitet  ist  —  Kinstlich 
kann  die  Epilepsie  dnrch  Anwendung  gewisser  Gifte,  wie  der 
VwHonih^  troeaia^  des  Sdiierlinge  und  der  Blanaäure  eneagt 
wnrden.  Bei  Yeigifknng  mit  letiterer  Snbetana  sind  die  epilepfr 
achen  Kiimpfe  hiofg  im  hohen  Grade  oüt  tetaniächea  Krimpfea 
ireimlscht  Diese  ThatMchen  führen  nna  bald  auf  die  Wahmeb- 
mnng,  dasa  daa  ZnricfcUeiben  gewiaser  SieSe ,  die  BoAwenüg 
iane  dem  Körper  awsgestessen  werden  soHten,  imr  Blde  die  Bat" 
widdung  eines  Znslandee  begftnetigt,  der  mil  der  Epil^aie  giesM 
AiJinlichkait  JuU  Wenn  a.  B*  di»  Elemente  der  Galle  oder  im 
Viine-  dnidi  irgend  eine  KnmfcheR  des  abeondernden  Organe  edsr 
a«eiifend  eineaaanderen  Grunde  hidit  anageftihrt  wafden,  ao  be- 
bemalt  der  Kranke  nicl^  selten  heftige  KaalnpfanllUe,  wdche  eft 
«efaiem  Leben  ein  Ende  machen;  -^  Nierenkrankheit  iai  eki  wdt 
iinlger«  Anläse  m  Krimpftn  als  Leberkrankheit  und  daigeaip 
HUerenleiden)  bei  dem  die  Krimpfe  am  hiufigeten  Torkoamien,  iit 
die  aegenannle  Verachrumpfung  der  Nieren  (iUrcyAis 
MMMi),  nimlich  die  Zusäaunenaiehung  derselben,  welche  TieleAa- 
teren  ftlr  eUi  Stadium  der  Brighf  sehen  Krankheit  angeaehen  be- 
llen, welche  aber  in  derThat  nichts  anders  ist,  ala  ein  eigentUtaa- 
licher  krankhafter  Zustand  der  Nieren,  eine  auf  Gic&t  berubea^ 
'dironitfche  NephrWs,  woran  viele  Gichtkranhe  sterben,  welcbi 
•aber  auch  aus  anderen  Ursachen  entepiingt»  Ee  iet  in  fiesen 
Zustande  die  Niere  so  Terschrumpft,  dass  nur  die  Rinden-Substeai 
ilbrig  geblieben  ist;  die  BOdung  des  Bpitheliums,  welches  ah 
das  unmittelbare  Agens  der  Abscheidung  gewisser  Produkte  i« 
betrachten  ist,  ist  grösstentheils  gestört;  yiele  von  den  Ueiats 
Rihrchen  sind  davon  entbldsst  und  es  bildet  dch  gar  kein  Bfi- 
tfiolium  in  ihnen.  Daher  werden  swar  Tide  wiaeerigen  tMh 
Ma:  ddn  Bfaite  ansgeeebieden,   deeebalb  audi  woid  tini  rimHA 


gTöise  Menge  eiiM  UaeseaVrlnB  Toa  gtting^r  flfesMtellfrScfeürfrt 
endeert,  aber  dit  orgaiiischea  Produkte»  d^r  HeAetof  vnd  tk  Wbu^ 
eiare  hiufen  eid^  im  Blute  an  und  wirken,  nanentU di  der  entert,' 
nie  ein  Cüft  anf  das  Nerreneyeten.  Indeae  kann  Jener  Znetani 
der  Niere y  der  die  Anseeheidnng  hindert,  sv  di^aen  Symptonieti 
Anlast  geben  und  ich  habe  lie  in  der  Thai  bei  ahnten  AffektiiH 
neu,  bei  derentifindlichenWaeBereneht  nach  Scharhch  beebaiditet^ 
femer  bei  der  eogenannten  Fettentarttng  der  Niere,  die  ebenMHa 
nicht  ohne  Eongestion  in  der  Nähe  vorhanden  ist 

S)  Zum  Schlüsse  nrass  ich  noch  ntt  wenigen  Werten  der 
Weib erkr Impfe,  besoikders  der  Eelampgia  puerpBrmrkm, 
gedenken.  Diese  Krampfkranltheit  iat  eine  wirk&che  Epilepsie; 
es  sind  alle  Ersclieinnngen  der  letxteren  Torhanden;  bisweilen  ist 
daodt  eine  Manie  Terbnnden,  oder  sie  leigt  sich  Torlier  oder  nadn 
her.  Wie  ich  glanbe,  aind  drei  Arten  ?on  Krämpfen  oder  TtelnAe 
drei  Znstinde  antunehnen,  in  denen  bei  Frauen  Krämpfe  eiirtre^ 
ten.  Vh  erste  Art  findet  dch  bei  solchen  Franen,  fie  mm  erateii 
Male  adiwanger  sind  oder  wenigstens  bis  dddn  keine  Spar  tM 
Krämpfen  gehabt  haben,  oder,  nach  Celles,  bäftig^  |nngi 
Ihinen,  die  tnOkräftlg  sind,  einen  apoplektischen  HaUtna  haben 
and  Üir  erstes  Kind  gebären.  —  Die  iweite  Art  leigt  sick  hei 
Ihinen,  difc  sdir  angegriffen  sind,  oder  nidit  längst  erst  an  aehi 
bedeutenden  Bktiingen  gelitten  haben.  Die  dritte  Art  endlich  wei^ 
den  die  F^nen  seigen,  die  an  Nierenkrankheit  leite,  waMtt» 
sich  dintk  Absonderung  eiiiiia  et#eiadialfigen  Urina  kund  fluit 

In  d^r  feigenden  yorieaung  werde  ich  Crelegedkeit  haben» 
Blch  fber  die  Pathologie  und  die  Behandhuig  der  bisher  nifigse^ 
tthlten  Knapfloimen  anasuapredien. 

(FoitieUuing  im  nichaten  Hefte.) 


MI.    Anafysen  und  Kritiken. 

Deber  die  Bronchitis   der  Kinder  ^  Ton  Dr*  C«  F. 

Fuchs. 

(Caspar  Friedrich  Fache,  die  Bronchitis  der  Kinder,  —  eine 
aaf  eigene  Beob.  and  üntesaach.  gegriindete  Abhandlong^  Leip- 
lig  1849,  8.  1^  Seiten.) 

Der   Verf.  der  Tor   uns    liegenden  Schrift    ist  tina  dnrdi 
Kme  früheren  Arbeiten  zwar  bekannt,  aber  weder  der  f  itel,  nod^ 


iiB  Eb<r  de»  Yvrrorlw  ((iibf  ms  Wtir  mM  SteHiuif  haA  iktr 
NtaM  Wdhfloi«  bIImM  jluBkiMift.  Bin«  s^khv  nABMi  wfr  ilar 
ntMüf^ii  r  tttdii  tM  eipiieiy  BeuhMbttiilgen  die  Rede  ist ,  n( 
#«Mie  Jer  Verf.  ei«e  Theotie  eddr  endi  nur  eitia  eiafiiclw  An- 
it«M  MMj  odei)  ««s  rdelen  er  geiriese  ScKIües^  tat  iU  Bc- 
huldhltig  wüthL  Etst  bei»  DurcMesen  dee  Btchvs  ftaden  «ir, 
diBlp  Berv  F  o  e  li  g>  venniithUili  in  Bf oMsrede  fm  Krete  BAnii- 
hMes  wofafti  mui  priltixlrt  «id  UrahrpclleinUdi  aadi  doil  scfaM 
Brfahning^en  geeluiDudI  hät^ 

SekMAt  ist  er  ilMf  durch  e^e  im  J.  1M&  in  beiprfg  er- 
eehioseme  Sdieift  libev  d«^  Biii[riiy8eoi  der  Lungen. 

Dw  vor  «IM  liegende  Bock  sdlte,  wie  delr  YeHl'  sagl^  kciai 
ielche  Seheift  leih,  die  a«s  dem  Vorhandeneii«  steafliaidngefchrie- 
\$w  vird,.  eender»  eine  sdclie,  welche  araf  lafigjihfffe  Beobidh 
Migt^n-  sieh-  stifst  umi  der  KHar  eelbsl  enteeoniien«  ift  Er  ktl 
einem  andeiien  Weg  eiigeeellagen,  indem  et  Tersachte,  ddn*  pallM- 
liglsdi-ttantomischen  Befimd  mil  deA  Syknptxitnenr  id  BtnHIiDg  rt 
Mngw;-  iQgleikb  IM  ev  aneh  gestrebt^  die  Dunkel,  wekivi  Äff 
die  üteMtaiie'  und  l^netmntese  heitecht^  itr  erktfHtfa*  umt  Irnni 
IfdnMhelUiii  Ihre  geMrigie  Stelle  amliweifleft.  VemnaA  hi^B 
M^  fa  de^  vorli«g«ndtm  Schtift  eine  ticUige  Arkiüt  ih  erwIrt^B; 
W  dieier  mslrer  Br#Miiiig  weildeii  wli*  jedodi  Bnrdi  die  fcei 
Vwft  im  eeinAni^  Vlar#oftei  aufgwepfockMve  B^hnfHM^  ein«  «eeif 
üMrif  geMMkl: 

.  yyl^ikif  iMttn^  irfvnd  dne  Krankheit  tmt  den  Ifaiictt«  etoer 
IMMknnlfcci^  Atfopeneb' machen  Imt^^s  dik  Bti^nribiM  ist, 
kedMannoibedh  dikO^fanrtibitdevkijIdlkheBileipMHotenltsAi^e 
eie  ihren  eigentbümlichen  GharjMrr  erinnge/^  Wie  geetoHBi^'  im 
wir  begierig  sind^  flbc¥  dl«Mr  BMi  Mfg^HMM  werden,  der  mu 
etwas  überraschte,  da  die  Bronchitis  Ton  Vielen  als  ein  rager  Be- 
griff betrachtet,  gar  nicht  mehr  snr  Beieichnnng  einer  besondere 
KrankkeitstaW  g»ktt«lht'  wtM.  „ftiik  ItaAehn  lAren,  sagt 
der  Verfasser,  habe  ich  die  Bronchitis  der  Kinder  beobachtet  and 
durch  hSbfij^e  Sek'tioheif  ttir  AifflAnktfg  hltrrfib^f  süfersdlalfeif 
gesucht;  die  gegenwärtige  SeMHftMrf  die  Fracht  daron.*'  — 

Die  Sehdft  xerflUt  in  8  KepUel : 

1>  Geachicbto  und  Liter^hir;  a>  ftymptotf«  wnd  Vulaof; 
S)  Leichenbefund;  4)  Ursachen;  6)  BrUimng  der  UMiAcft  und 
Sym^me;  0>  Dtagitoee  ^  7)  Prognose  und  8)  Behlmdiiuig. 


1>  CetthiiAU^ 
Mm»  myp  ^wtgdbi»^  #le  *i  Vaift  afilk»  im  ^mä  ihm  Mm 
gm$iaU  BftndiitiB  der  Kiiricr  4efiliM,  htflnrtipM  er^  dair  l«a 
MtfO  «df  dto  fiatsfcdniig  dtt*  UArdl^e  od  UlMliliweige  M 
der  ini  Halb  Itm  heittdheqd  l^ewtemiD  Vackt A-^Bpid;toii»  «if» 
aNrkflM*  gimaM  hak  Indeiaaa  ^arai»  di  spHeif  dir  Bngliiifa^ 
mamiMah  &adk»m.  nsdi  BttBiiag^a,  irekUa  dH»  KoacUlia 
biiaodlr»  liaraargpdialaiH  hahtti  |r  B»a  d  kan  hat  ihii  Saamii  aÜM 
piihrt  aad  Kastiaiga  hal  dia  KtaaAhirtt  f^anav  baachriBbaai 
und  TOB  da»  taaaaaidtan-  Entavodangaii  ah^ftoschladaik  Ma  Um* 
liiichaidlilig<  dar  Broachitta  Ton  Katarrh,  dia  Fiaga^  ob  baida 
ftidit  laaaüiaiMgdkatim  aad  aar  de»  Grada  aach*  toa  afiiilldfct 
Tecschiedtea  aidd»  die  trffri'ernng  eadlich,  ob  diePaeümoniederKitf* 
der  aiU  dar  Faeaaioiua  dar  Ecwachaanaii  glaichbadantand  sei  aal 
moht  fiahaebr  aar  in  dar  BroacUtiii  baaUhe^  aiod  Funkla^  dk 
biajatil  aocfe  aiUil  faalgaalaHt  wavdaa.  Aiaah  die  aan  J#rf 
fogenaaafa  Aidekttafa  ist  aach*  dteni  Vetf.  aft  aiefata  ireftat  dt 
Bronchitia  and  dia  sogenannta  reguläre  (genuine)  Pbeumonie  ief 
nach  Bar.na.lt  nad  Del  ab  arge  stata  nur  daa  keanlta^  daa 
•baa  gaaaanlaa  HraabhaU«»  Btfaoadtta  wichtig  araahaiat  dMa 
Verf.  dia  ha  Jahre  nst  tan  Fhilipp  Salfac«  in  €»#aMhrail 
Teröfentitdkta  9eMtt  fibar  dia  B^oaehopufaamäaia  Ar  Nea]^elto^ 
reaaa  uni  Siagjinge»  — >  MPir  ersehen  fibrigena  aaa  dar  ga* 
KhichUidiea  Panlallaog,  dia  dar  Vori  ia  aliar  Kitat  gibt,  daaa 
er  dia  Alalaktaaia  dar  maMd»  AuIodb^  dia»  Pitamaa^afValiafsfi^ 
die  katarrhaliacha  Pneamoaia  Rokifamyky's  and'  itm  FtlaAia^ 
lind  ia|i  Inaifaa  ra^Iag^^a^Ira  fl»  UiMilMi  MM  nüV  daa^ 
Vas  aa  feiMichlllB  dM»  HIM«r  natttt 

2);  S  f  a^p  1 0  UMk 

Hiaital  aM  tft  iMÜklkhng^^  a>  dtb  (»iMteif'  dbr  tkMh 
baa,  b)  daa  AlM  Aa  KiaalMa  aad  a)  dia  IMktgktdt  Ott 
Rnilhalt 

a>S'laAliiar  dar  B'raaahitia.  Ir.  P«  aAttnlt  SMidiarf 
«^9  Vi»  daaaa  ar  bahauptat,  daaa  sie  in  itr  Katar  begirtindat 
iind:  daa  kalaivhaüache  oder  anlatndlkha  -^  tOkt  dia  ^r  Tat^ 
Miaaflf  daa  Laagaagaaabaar 

Erataa  oder  katarrhaliaeleaa-Siadltfm.  Bb»  BfaapI« 
«mbaiaiuvan  dad  ftar  Ka4aarllf  dat  iMAai^  üaiM  ein  fkhwt- 
ffcn»  dar  abar  bvt  MmAmii  iMk^m ,  nawMilllicI^  bat  gaa*  jangaa 


Sini^iBfMi  weaigtr  anUlcM  lit    Z«  tkmm  Sdamftm  gmAi 

äUk  afa  HmIm  Um«,  dbr  mckU  AdTallMiM  kat,   M  ilUm 

Kbiieni  eft  §At  kefUf  iuli  ugrcifcBd  ut,   m»i  mH  gtriigMi 

Mcr  gar  kafstm  AMwwfe  bagkitel  iit    BbvdlM  Heiiakcik, 

A«  tM  AalttlkhM  ■»  «er  <m  Krapt  ktt    B«i  Kuitim  iber  S 

llfule  eriBBart   der.  HoiUb  biswtileB  an  den  Kwicfchiirtf ,  ia- 

tai  tr  in  AnllDeii  komait  «ad  nil  eisar  gawallaaaian   galkaita 

liaatkflunig  Tarbiuiden  iat,   a«f  walcbe  nekrare   kaftiga  Aasaft- 

Mmgas  folgaiu    Diaaa  Hwtanaafilla  aind  allen  praktiacken  Aeia- 

iea  vakl  bekannt;  Hr.  F.  baackraibi  sie  falgandam^paaB: 

,yEa  befUk  den  Kranken  eine  meiMicka  AengalUckkait;  du 
Anga  vird  veil  geöffnet  und  nimmt  einen  atieren  Blick  an;  du 
Kind  wird  nnmkig  nnd  wendet  sich  hin  and  herj  nach  einer 
gewaltsamen  tiefen  Inspiration,  die  von  einem  gellenden  Tone  be- 
gleitet wird,  erfolgen  mehrere  heftige  Exspirationen  knn  hinter- 
einander. Dieser  Wechsel  dauert  mehrere  Minnten  hia  tn  Vt 
Stande  an;  im  Mnnde  aammdt  sich  während  daa  Hnalens  sia 
f  iher  weisser  Schleim,  der  besonders  die  blänliche  Zange  nmgiebt, 
aber  selten  über  die  Manen  Lippen  henrordringt.  Das  Ende  einei 
solchen  Hnstenanfalles  pflegt  in  Wfirgen  und  Erbrechen  sn  be- 
stehen, wodurch  ^entweder  nur  das  Genossene  oder  eine  Masse 
nihen  Schleiais  entleert  wird.  Wahrend  daa  Hustenanfallea  wiri 
|aa  Geeicht  aufgetrieben,  rotk  nnd  blau ;  die  Venen  daselbst  nai 
an  Hal^  strotaen;  ist  er  yorfiber,  dann  sinken  die  Kranken  er- 
schöpft xusammen,  das  Gesicht  nimmt  eine  ungewöhnlich  bltsie 
Farbe  an,  und  es  können  mehrere  Stunden  Terstreichen,  ohne  dass 
ein  neuer  Anfall  sich  einstellt  Zuweilen  bleiben'  die  Kinder  am 
Tag»  Tenchani  und  der  Hasten  eraakeint  in  aeinar  ganien  Bcf- 
tigbil;  vihcand  der  Nacht.'- 

Der  Aiawurf  ia|aof|uiga  dünn,  klar,  vird  inunor  ^ar,  dick- 
licher, eiweissihnlich,  laast  sich  schwer  entfernen  und  ist  aar 
dann  sichtbar,  wenn  etwas  daron  bei  heftiger  HuatenanstrengaBf 
aua  dem  Munde  geschleudert  oder  nach  derselben  fadeniba- 
li^  ais  dam  Munde  gesogen  oder  gar  ausgebrochen  wird.  Wik- 
fend  des  nnatens  wird  das  Sekret  meistens  tqu  dem  Kinde  Te^ 
schluckt  und  was  im  Munde  bleibt,  bildet  darin-  eiaen  lUail 
^chanm;  bei  ling^rer  Dauar  wird  es  dick,^  gelb,  ^iterartig« 

Die  Auskultation  ergiebt  anfaniga  ein.  terstarktaa  Atkanuga- 
gerfuack,  dann  ein  trocknea  und  feuchtes  Raaaeln  und  Pftifea  a 
terschiedenen  Stellen  der  Brust  und  qhard(tenistiach  ist  ein  sehatl- 
les  Wechseln  dieser  Ger&uacke/ 

Das  sicherate  Zeichen  ist  der  schnelle  Wechsel  der  Tersahif 
^n  9#riuache^   Wmi  «ich  die  Krankkatt  yareahlimairt^  if 


liM  mm  baU  ein  foinei  und  groBsUu^es  trockenei  Knistern,'  hM 
•in  trockenes  Rasseln  oder  Pfeifen  und  diese  Ger&nsclie,  zumal 
wenn  der  Husten  trocken  ist,  als  getriebene  Geräusclie.  Dies  ge- 
sdiieht  auf  der  vorderen  Seite  an  beiden  Seiten,  des  Brustbeins, 
wo  anch  ein  grösseres  Knattern  rorkommt;  an  der  Rückenseite 
ist,  obgleich  der  Anschlag  hell,  dennoch  .ein  Traeheal-Geräosch 
fvrhanden,  das  durch  Raesel-Gerftnsche  rerdeckt  wird.  — 

Diese  Schilderang  giebt  ein  s  Ar  yerwirrtes  Bild  und  es  möchte 
nicht  leicht  sein,  daraus  sich  lu  Ternehmen,  wenn  man  überhaupt 
nicht  wüsste,  dass  bei  der  sogenannten  kapillaren  Brondiitis,  wie 
sie  ?om  Verf.  gemeint  ist,  nichts  Bestindiges  gehört  wird,  son- 
dern nur  ein  steter  Wechsel  Ton  Pfeifen,  versdiiedenen  Rasse%e- 
riuschen  und  Bronchialtönen  sich  bemerklich  macht.  Auch  in 
der  Art  des  Athmens  will  der  Verf.  sehr  charakteristische  Zeichen 
erkennen.  Anfangs  ist  der  Athem  nicht  verändert,  später  aber 
wird  er  etwas  beechleuidgt  und  dann  wohl  unregelmissig. 

„Die  Kranken,  sagt  der  Verf. ,  athmen  einige  Zeit  gani  nor* 
nial;  es  erfolgen  nun  einige  Athemsüge,  als  wenn  ein  besonderes 
Hindemiss  vorhanden  wäre  und  das  Athmen  unterdrückt  werden 
und  aufhören  sollte;  die  In-  und  Exspiration  ist  gedehnt  und  ge- 
sogen; plötzlich  treten  6,  10,  20  sehr  kurze  Athemzüge  ein, 
die  90  frequent,  dass  sie  kaum  zählbar  sind.  Und  so  wechselt 
das  Athmen,  bis  ein  Hnstenanfall  eintritt,  nach  welchem  es  fast 
normal  erscheint.  Verschlimmert  sich  die  Krankheit,  so  beobach- 
tet man  es  so:  Mit  Anstrengung  erfolgt  eine  gedehnte  Exspira- 
tion und  alsbald  eine  sehr  heftige,  kurze  Inspiration  mit  lautem 
Athmungsgeräusch,  hierauf  tritt  eine  lange  Pause  ein.  Es  ist 
dies  gerade  das  umgekehrte  Verhfiitniss,  wie  bei  der  normalen 
Inspiration,  wo  die  Pause  nach  der  Exspiration  eintritt.*' 

Wir  gestehen,  dass  diese  Schilderung  dem,  was  wir  bei  der 
Kapillar-Bronchitis  der  Kinder  beobachtet  haben,  nicht  ganz  ent- 
spricht; ein  von  Zeit  zu  Zeit  sich  einstellendes,  beschleunigtes 
Athmen,  wobei  die  Einathmungen  den  Ausathmungen  nicht  immer 
entsprachen,  ist  Alles,  was  wir  wahrnehmen  konnten  und  es  scheint 
fast,  als  ob  bei  verschiedenen  Individuen  darin  überhaupt  sich 
grosse  Abweichung  zeige.  Wir  müssen  Jedoch  dem  Verf.  in  die- 
ser Beziehung  mehr  zutrauen  als  uns,  sofern  er  wirklich  Gelegen- 
heit gehabt  hat,  seine  Beobachtungen  im  grossen  Maasse  anzu- 
stellen. 

„Die  Brust,  sagt  er  weiter,  giebt  während  dieser  abnormen 
Respiration  an  allen  Stellen  den  normalen  Ton;  man  hört  ausser 
^  irestiigerten,  puerilen  RespirMion  tob  Zeit  au  Zeit  Rasseige«  * 
XDL  laat.  0 


fdoscli«  uni  ttätmL    Venatkrt  sich   im  Aafteb  dar  Biwl,  •• 

wkd  die  Ex»pwffWoR  weh  g;«cUbiitfr  «bA  mit  eiaem  Akt  beul- 
tet, die  laspLfalion  kefti^er,  bis  ein  b&fligcr  Hjistea  ocfoI^L  Ist 
dieser  vorüber^  so  wird  Jas  Atfimen  auf  einige  Minuten  fasl  regel- 
mässig, das  Athmungsgf^rlQsch  norroat,  die  übrigen  Crerinsdre 
aiftd  yerschwundeit ;  aber  alhiiihlig^  »imint  die  Rtspinlloa  di« 
^n  bcacliiebtne  Veräiukffiiiigp  wiaddr  ao/^  — 

Daa  Fieber  ist  eikh  mnüagpeloiaasi^  KenlltireflHk»  d.  h.  ee  alii« 
ff  Et  sich  aiuih  za  rt  raohitdeiraa  ZeAeii  «iid  dana  a«r  erst,  wean 
•a  sub  deiidiah  eivgesbaUl  kaly.  kaan  man  sagan,  daaa  Um  Bunh 
dlitia  roribandan  ieL  Kacb  dtflk  Veaf.  tcetMir  die  S^Miftaina  k 
Ibld^ndefl  Reiha  ein:  uMA,  die;  katatrkaliachaB  Ereaheimugia 
in  der  STaaeiiBciilekiihaa^  4iß  aber  ofl  ta  nabedenlend  eiod,  dau 
81^  ibenehea  verdeo,  daim  Httian  and  dann  erat  di«  Fiebarrer- 
atadkmigeii,  Dia  Dauer  dieecs  Stadinma  kä  nhn  teraoUedaii^  ea 
kaoB  1  kia  8  Ua  Ift  bis  2Q  Tage  dnuera. 

Zweites  Staidiu».  Dar  VabesgiAg  is  diaaaa  Siladiaai 
geachiebt  maiatens  albnihlig.  Wie  mfiaseE.  die  Schildenuig;  dieaes 
Sfcadiuma  rom  Verf.  wörklipii  enfeAeliiaaD).  veiL  ein,  Aiiaa«g  dacadr 
ben  nar  Einfrag^  Ümii'  vtvda» 

^Beim  Beginn  ^eaes  Stadiums»  sagt  eF,  pnUirt  dar  Hto 
aohr  stark  und  beftig^  und  scbneller  ab  gewohnlicli;  diePalaatSbr 
nea  des  reckten  Hbaens  Teidecken  aber  di«  dea  linken  gtoadick;. 
der  Pala.  iet  adisell^  flreqnent  und:  blaiav^  aft  kaumi  fiiUbar.  Att- 
mfiblig'  läaal  die  HentkätigÜeit  ao^naek,  daaa  mMi  gages-daaBbd«' 
der  Ktanlheit  sie  nocb  kaum,  wabminimt.  .GleicfaxeHig  nekomi 
die  oberflächlichen  Venen  am  Balaer  und  an  den  Schläfen  einen 
gröaaeren*  Umf«ig  ao«  uad.  fiilleB  mehr  in  die  Aagaft.  1^  lern* 
p^ratur  das  Korpera  nimmt  ak.  Zuerst  werden  die-  Wangen  rkukl 
und  kalt^  dana  die  Hftnde,  und  Ffiaae*;  endlich  xaigl  dar  ganse 
Körper,  eine  rerminderta  Wftrme»  Daa  Gesiebt  und  der  Hals«  die 
ftruat  und  der  Unterleib  eihaltrn  eine  gleiche  Farbe;  eben  so  die 
Mundhöhle,  daher  ist  der  innere  Theil  der  XippeB)  das  Zahnfleisch 
und  selbst  auweilen  die  Zun^«.  blass.  An  einigen  Orten  hingegen 
stellt  sich  eine  blaue  Farbe  ein,  im  geringsten  Grade  bemerkt 
man  aut  der  Oberfläche  nur  xwei  sarte  bläuliche  Pünkt- 
chen, auf  jeder  Seit.e  etWisa*  T(^m  äusseren  Nassa- 
rande  entfern  t  ein  solches;  in  einem  höheren  Gradt 
bildet  sich  ein  bläulicher  Schatten  über  die  ganna  Oberlippe 
und  im  höchsten  Grad?  wevdan  die  Lippen,  so  wie  dia  WaagiB* 
biM  gaiiabt,  unri^  ehea  m  dia  Handa  und:  Vfiaaa.    Sr  fufcik  m 


Atsk  !b  iet  btfsteiifrthit  Zeit;  wenn  aler  det  Vtirieti  «itrtrltE,  i^6 
▼erbrtiUt  sich  eine  auffallend  blaue  Farbe  über  das'  ganze  6ed<fEtf 
MA  die  ycnent  we^de'ir  überall  sichtbar.  Von  Zeit  zu  Zeit  er- 
sthlBint  ein  kaltitfi'  Schweiss  auf  der  Kaut.^ 

,,Diis  Ath'men  Wifd  höchst  unrerelinissfg ;  bald  iflit  es  langsam, 
setzt  sogar  ein  öder  ztreimäl  g'Attxliefa  aus ;  hald  wird  es  sehr  be- 
tfclHeiinigt,  06  dass  es  biuni  ißMtrar  ht.  Me  efnzelkien  In-  utid' 
K»pifatlöiteii  t^halteH'  steh  altf  folgendil  Wdsf^:  Die  ßi^pirätibti' 
Wi^d  imitter  Mtzifr,  iitilt  itt  Kramb  kann  nicht'  i6  ßef  ihehr  dik- 
athmeii  tfls  iWiher;'  die' Exspirat?on  bt  hn  Allgemeinen  Ifingier  tnid' 
mehr  gedehnt  und  in  der  Regel  ron  einem  Laut:  Ah !  b<$gleitetl 
A%ier  trotzdem,  dUb  d^  A'Chiii^ii  Urz^r  ist,  sb'  int  doeh  eine 
gtSssere  Anstr^n^un^'  erfdrUrlleH,  um'  es  aufhcnflttreii.  V^r  ikund 
Meflit  fistf  fort^Mh'cfüd  g^ffh^t,  i^^  Nasenfoth^i'  erweitem  sicli 
und  der  Bnnrtriatim  ^i^Mdert  seine  Gestalt,  lieiiii'  EinatKmeti 
itttaiiTch  zivheii  sittf  di^f  ikMfetmrm\'^e  Pöriasaiz  vttd  der  untere' 
Rulid  der  Wpptli'  zurttck^  ihi  nach'  intt^ilr  und  bilden  so  dne' 
Fttixhe  zwiseheii  dWü'  Untifrlirihe'  und  den  tfrigM  Aippen;  die 
beiden  Seiten  d^r  Bt^st- flifchen  sich'  etw^s  aV  und  der  dbere  fhell 
des  Brustbeins'  dr&ltt^t  ^h'  veVti  Vfai',  Vod^rcH  dl^  Brast  ton  voiii' 
eine  sUrkie  HterVorHigid^  UÜ'  Bd>  d^^  Bxspinrüon  reifiert  sich 
jMe  furche,  ab ei^  diV  riärfchntosket  weVdeta  straH^,  dlfe  (Seiten  deir 
Bi^i  wieder  etwui^  ^l^MBtV  iA  Kö(AMeh  CrkdlB'  retUeibt  dieHeV- 
Wfi'agtog  iti  l^tbeAM^  AlOV  wfflreiid  de^  Eüsplrktibn.  Dauert 
dM  bankfaeit'  lijS^fürW  Zeit;^  rfd  niinmt  M  Brustbi^iA  in  folge  jV- 
iM  äeryordi«ägV]»'  dttt^  Sof^ltetMliiiigcr  0%staK  uttd'  diV  Brast  diii^ 
fkrt  fkszartige  Foiritf  atf/  dMr<fH*  wefRhe' Wölbung"  dann  die' soge- 
getotnnteta  hfActe  BHlste^  enfMlAtti:*^  — 

yjßh  EtftelJüri^  des*  BfnntÜHhk'  ffflfleV  aBMr  adch  M  lange 
dauernder  KranUielll  M  (ö]^eä(h  1^bÜ€  ätalti  BM-  M#(^f5r- 
iiiig^  FortsatiK  UV  etatt^dtr  tiWt%  Otigtio^M,  6^/  VA'  4m€t' gt- 
wlAnlicheta  lagif,  AeV  ttin' Biet  aus  liimmt  däi^  Bftiitbdk  einV 
IfrwMchung  nach  yoH/,  se^  d^ss"  es  ilfcht  gM>(%d<  Uüt  it(r  Mann- 
brhak  am  wdteden  natfa'  vtM  TOrsteht ;  die*  ibtiotjfel  der  Rippen 
itebmen  ihre  Rlditmi'g  ikiX  g^rkde  nach  rückwärts,  Wodureh  die 
Brtot  hier'  eive'  schmafe  tfertbri-agung  bekommt:  und  die  Rippen 
fa«t*  aHdn  den  Brto^tfatim'  zu  begränzen  scheinen.  Ich  kenne  ein 
IndiTiduum,  das  diese  Richtung  der  Rippenknorpel  nur  auf  einer 
Seite,  somit  ein  schiefes  Brustbein  hat,  dessen  einer  Rand  weitet 
oMdi  tem  steht^  alk  dit  andir^e,  uiM  zird  Kinder;  weiche  partielle 

0* 


14, 

Verin^eniiigen  des  Brustbeius  haben,    i%B  daher  thetlwebe  ei 
heryorgetrieben  isf 

,yEine  andere  Abireicbung  von  der  Form  der  Bnut  bestebt 
darin ,  dass,  gleichirie  nach  Pleuritis,  auch  hier  eine  Seite  in  der 
Gegend  der  ö.  bia  9.  Rippe  einsinkt;  die  Rippenbogen  nämlich 
▼erden  kleiner,  die  Rippen  scheinen  eine  mehr  ebene  Fläche  in 
bilden  nnd  die  Bmstaeite  ist  daher  auch  mehr  eingeiogen,  als 
die  andere.  Diese  Abnormität  hat  gewöhnlich  anch  xnr  Folge, 
dass  die  entgegengesetzte  Schalter  mehr  gehoben  wird,  die  Seite 
mehr  herrorragt  nnd  der  ganse  Thorax  eine  schiefe  Rich- 
tnng  hat** 

Hierbei  bemerkt  der  Verf.,  dass  diese  Art  der  Verkrümmnngeni 
sowohl  nach  Bronchitis  als  nach  Pleuritis,  in  den  orthopädischen 
Anstalten  mit  vielem  Erfolge  behandelt  wird,  ohne  dass  man  nach 
deren  eigenen  Berichten  einen  Lungenfehler  ahnte.  Der  gute 
Erfolg  hierron,  meint  er,  liege  nicht  in  den  Inatituten,  sondern 
in  der  allmähligen  Erweiterung  der  Lnnge,  wodurch  der  Bmst- 
ranm  wieder  seine  normale  Form  erhält;  auch  in  der  freien  Na- 
tur werden  solche  Fälle  geheilt  und  bleibt  die  Lunge  unfähig, 
wieder  erweitert  su  werden,  so  helfen  weder  Institute  noch  Streck* 
maschinen.  Wir  glauben  in  der  That,  dass  man  bis  jetzt  noch^ 
nicht  genug  das  Gesetz  erforscht  hat,  welches  die  Konfonnation 
der  Höhlenwände  nach  der  Zu-  nnd  Abnahme  der  von  ihnen  ein- 
geschlossenen Organe  regelt;  ron  den  Schädelwänden  wissen  wir, 
dass  sie  nach  Umständen  je  nach  der  Zu-  oder  Abnahme  des  Vo- 
lumens des  Gehirns  sich  ausdehnen  oder  einsinken  und  die  Phre- 
nologen,  die  rielleicht  darin  zu  riel  suchen  und  finden,  stiitzen 
darauf  ihre  ganse  Explorationsmethode.  lieber  die  Konfonnation 
der  Bmstwände  nach  der  permanenten  Volumveränderung  der  Lan- 
gen und  des  Herzens  oder  der  Ausfüllung  der  Pleniiisäcke  and 
des  Herzbeutels  finden  wir  wohl  hier  und  dt  Andeutungen,  aber 
wir  besitzen  keine  systematische  Darstellung,  die  doch  in  wissen- 
schaftlicher und  in  praktischer  Beziehung  von  grossem  Intereaae 
sein  musste.  Ist  aber  der  Verf.  in  seiner  Ableitung  der  hier  eben; 
geschilderUn  DeformitäUn  des  Thorax  ron  der  Bronchitis  nicht 
zu  weit  gegangen  ?  Soll  das  Alles  wirklich  als  Folge  der  Bron- 
chüj# 49^ betrachten  sein?  Wir  werden  aus  dem  Folgenden,  na- 
mentlich autf  4^  Leichenbefunde  ersehen,  ob  der  Verf.  ein  Recht 
zu  dieser  Annahm?\hat* 

Die  AuskultatiodL^ergiebt  nach  dem  Verf.  in  diesem  Sttdlom^ 


•       •  •       • 

nichts  Cbarakteristisches.  Rasselgerättsche  rerschiedener  Art, 
Knistern,  Pfeifen  u.  s.  w.  sind  ontermischt  mit  einander  und  ab- 
wechselnd vorhanden.  Der  Hasten  jedoch  nimmt  eine  eigene  Be- 
schaffenheit an,  indem  die  Inspirationen,  die  ihm  vorher  gehen, 
entweder  so  knrz  und  unbedeutend  sind,  dass  sie  kaum  bemerkt 
werden,  oder  ginzlich  fehlen;  der  Hastenschall,  der  mit  der  Ex- 
spiration erfolgt,  ist  ebenfalls  ganz  kurz,  wiewohl  er  viele  Male 
wiederholt  wird  und  die  Bewegungen,  die  ihn  hervorbringen,  den 
Kranken  sehr  erschöpfen  und  abmatten. 

„Ein  wichtiges  Symptom  in  diesem  Stadium  sagt  der  Verf., 
ist  die  Angst,  von  welcher  die  Kranken  ergriffen  werden  und  die 
sich  auf  so  charakteristische  Weise  zu  erkennen  giebt,  dass  sie 
hei  der  Diagnose  der  Krankheit  von  der  grössten  Wichtigkeit  ist. 
Schon  im  ersten  Stadium  zeigen  sich  die  Kranken  zeitweilig  äus- 
serst unruhig,  lassen  sich  tragen,  bewegen  sich  hin  und  her;  in 
dem  jetzigen  Stadium  aber  nimmt  die  Unruhe  zu  und  die  Angst 
erregt  den  höchsten  Grad.  Im  Allgemeinen  zeigen  die  Kinder 
grosse  Unruhe,  werfen  sich  gewaltsam  hin  und  her  und  was  be- 
sonders  auffallend,  den  Kopf  rückwärts,  so  dass  der  vordere  Theil 
des  Halses  angespannt  wird.  Zwischen  diesen  Zeichen  von  Un- 
ruhe und  Angst  bemerkt  man  auch  Merkmale  der  grössten  Er- 
schöpfung und  Darniederliegen  der  Kräfte;  die  Kranken  liegen 
still  dahin,  die  Augen  sind  geschlossen,  das  blasse,  kalte  Gesicht, 
die  kühlen  Extremitäten,  die  blutlose  Haut  und  der  kalte  Schweiss 
lassen  der  Vermuthung  Raum,  dass  diese  Art  Schlun^mer  ein 
Merkmal  der  schon  bedeutend  umgekehrten  Lebensfackel  sei.  Be- 
ginnt nun  der  Husten  oder  entsteht  eine  Aufregung  durch  eine 
andere  Ursache,  so  öffnen  sich  die  Augenlider  weit  und  das  grosse 
stillstehende  Auge  hat  einen  gewöhnlich  stieren  Blick,  während 
die  sich  hin  und  her  bewegenden  Extremitäten  bald  in  eine  Er- 
starrung fibergehen."  — 

Die  jetzt  eintretende  Adjnamie  zeigt  sich  natfirlich  desto 
auffallender,  je  jfinger  das  Subjekt  ist;  dazu  gesellen  sich  tjphöse 
Erscheinungen,  verbunden  mit  Orthopnoe  und  Athmungsnoth.  Die 
Absonderungen  sind  dabei  vermindert  und  eine  Zunahme  des  Urins 
würde  Besserung  andeuten.  Bei  längerer  Dauer  der  Krankheit 
grosse  Abmagerung  des  Körpers,  Trockenheit  der  Haut,  Oedem 
u.  8.  w.  Es  versteht  sich  von  selber,  dass  diese  hier  geschilder- 
ten Erscheinungen  in  verschiedenen  Fällen  Abweichungen  Veiten, 
die  von  mancherlei  Nebenumstinden  abhängig  sind. 
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b)  AlUr  der  Krunken.  Bei  gans  kleinen  Kinilem  Top 
8  bifl  12  Wodien  seigt  sich  zuerst  katarrhalischer  Husten,  mit 
etfras  Schfeijo^rasseln,  dann  in  einem  bi/i  ^ wei  Tagen  etwas  Fieber, 
jfelches  sich  durch  «Dtwas  beisse  Stbn  j^d  Hände  nnd  eijMn 
^egnenten  PqU  knnd  giebt  Per  Httsten^  anfange  elpfach,  l|ui«t 
bei  fortschreitender  j^rankhjeit  n.ach;  das  Kind  liegt  mhi^^f  Qijt 
geschlossenen  Aj^en^  aber  äusserst  blassem  Gesichle;  es  scheint 
sich  SU  bessern,  aber  jetit  |;era4p  isit  die  Gefahr  an^^fissten  ni^l 
der  Tod  nahe.  Der  Athem  wlfi  fasjt  ^inq^er^Iich  ij^nd  M^S  '^^ 
sehen  etwas  bläulichen  Lippen  o^^aB  Tpisser  Sch^fip,  fnd  auf 
4er  Oberlippe  awei  kleine,  kfim  ^ijcb.tbfrif  P$nl^tc|iei|.  jUt  ein  a^ 
ches  klefnes  Kind  entkleidet,  so  ^merkt  mm  Ton  Ze|t  au  Zeit 
fchnellere  Bewegungen  des  'f'h9nif  ^  ^j^j  j^nterp  JS^^i  4fr  R^P|W 
sieht  sich  etwas  ein,  währei^i^  4?^  pbfr^  Tbfil  des  Pmnfj^eias 
sich  hebt.  So  wie  diese  e^pfretfp,  w^.^en  (Lie  Lippen  hlifiMi^ 
und  das  blasse  Gesicht  nimm^  ,fp,fu  blfiul^hen  Schwp^r  an, 
der  sich  bald  wieder  T^rliert|  wef^p  jffjie  ^ewegupgysn  anf|iQsrfn« 
Der  Puls  ist  klein,  k^i^ip  f$h||>ff ,  a|)ef  ^  r^chtip  pen|  fvi^fi 
stärker.  Dieser  Zustand  dauj^ff  S;^  b^;i  ^  ßtpndeif  üffd  df^  ^j^i 
^ntschljift  ruhig  und  auf  imp/ef^  und  J^ucf  rpr  ifffiffL  Jo^o  wUt 
es  aufgeregt ;  es  siebt  dh^  i^f  i^fid  Btifp  si^ an^mcß  upd  ntrei^^ 
sich  aus,  öffnft  die  Augen  ^  fp\gi  .eippif  pffifTfll  Sffi^k  unf  jpf^ 
scheidet  kurs  darauf. 

Bei  altern  Ipndem  tri^  iyi  ^faq)i|ie|f  viel  cb^ktfri4|ac}iir 
und  deutlicbrir  auf.  • 


c)  SfchneJMgkeit  f)^«  Y^rU?f#.  D<r  Verf. 
scheidet  fwfsc|iejf  ffineip  fasc)iep  ifp4  «fueifi  Ungiffmen  Vor? 
lauf  der  Kranbhc|t.  Im  ea^tfirefi  fnfln  bleiben  i^uch  im  swottsi» 
Stadium  die  akuten  Erscheinungfn  Tp^l^erfschepd  unf  die  Kindef 
sterben  theils  unter  suffokatorischen  Erscheinungei)}  theM^  an  einer 
Narkose  durch  die  Terminderfß  Dfkjirbpnisation  des  Bluts  in  den 
Lungen.  —  Beim  chrppischen  Verlauf  oder  da,  w^  IP«hr  die  chro- 
niachep  Erscheinungen  Tocherrschei^d  sin«),  sterben  die  Kinder  go- 
wöhplich  an  Entkräflung.  €}eht  es  siir  CfpifesuBg,  so  lasst,  irenn 
noch  das  erste  Stadium  yorbau^^i)  ift,  das  Ffebf r  nach,  die  Angent 
die  Qaut  sind  d{>erf(|l  gleicbmässig  y^^n^  und  drr  Hasten  Um 
und  FKiit  Uiphte^^m  A^9f «cf  ^p^lpi^ft.  |m  cl|ronbchfn  Verlaufe 
oder  im  ;pweUen  St#\&in  ^fs\^ni,  dif  pessefung  im  G«gei|tl|ai| 
mit    schnell   eintretendem    Hi^atePi    ^^tef   ]ßrbeec|ien  ^nd 


m 

•arf  Tfalin  didten  Schleims  Md  nil  d*r  Beil   ie)g4  sich   aai 
Kinde  ein  gteittderis  Auoetieii. 

8)  LekbeDbefund. 

Die  Form  des  Thorax^  vie  sie  sich  im  Vsrliuf  der  Krank- 
heit geetaltel,  ist  schon  angedentel  werden*  Was  die  Längen 
belnffl,  so  haben  nach  dem  Verf.  die  yordtrn  Rinder  derselben 
jedesmal  eine  hellrothe  oder  selbst  blassrolh-veisflliche  Fsrbe  und 
nreUen  echlingeln  sich  fiber  diessn  hellen  Theil  der  Lunge  ein* 
■eine  haumfermtge  brinnliche  Gefäseohen.  Die  Erweiterung 
der  Lnftblasehen  bewirkt  diese  eigenthümltcfae  Beschaffenheit 
dar  Longen« 

y,Dsese  Büschen  sind  theils  weniger,  theils  mehr  gleichmässig 
erveüert,  oder  es  sind  einselne  mehr  yergrössert  als  andere,  und 
Bwar  bekommen  sie  den  Umfang  eines  Hirse-  oder  HanfbomS) 
Us  %m  dem  einer  Erbse;  sie  sind  rundlich  oder  yieleekig,  je  nach 
ihrer  Lage^  oder  je  nneh  der  Beschaffenheit  ihrer  Umgebung;  ein* 
aeln#  ragen  noch  merklich  Tor  den  anderen  henror«  Diese  erweis 
tertcii  BUscben  geben  der  Oberiiche  der  Lunge  eine  unebene,  fast 
weHenfiraiige  Beechaffenheit,  denn  das  Bindegewebe  awischen  den 
Lip^chen  und  Blischstt  bildet  Verliefbngen  nnd  Furchen/^  —  Die 
Lnfl  isl  nicht  allein  in  den  Bläschen  angesammelt,  sondern  auch 
unter  der  Pleura  nnd  unter  dem  Bindegewebe,  und  gibt  au  den 
TencUedensten  Formen  ron  LnfthShlungen  Veranlassung«  BaM 
eisq^eint  die  Pkura  anf  eine  Strecke  yem  Lungengewebe  losgetrennt 
und  bildet  Blasen  bis  »ir  Grösse  einer  halben  Nuss;  bald  ist  das 
Biudagewebe  theil  weise  getrennt  nnd  enthält  Luft,  so  dass  ea 
anr  rundliche  Hohlen  darstellt,  oder  solche,  welche  sieh  um  ein 
oder  mehrere  Lippchen  herumschlangeln  nnd  sie  au  Inseln  gleich- 
sam umgeatalten,  oder  sekhe»  welche  keilförmig  yom  Rande  aus 
nadi  dem  Innern  dfingen«  Alle  diese  verschiedenen  Formen  von 
Lnfthöhlen  liegen  entweder  oberilichlich,  oder  aie  trennen  die 
Lippchen  so,  dass  sie  an  iwei  Beilen  ron  der  Pleura  begränzt 
sind  und  die  Lunge  durchsichtig  machen,  oder  sie  befinden  sich 
innerhalb  des  Gewebes  und  wsrden  nur  entdeckt  beim  Einschneie 
den  der  Lnngensubstana«  Trocknet  man  eine  solrhs  Lunge,  sn 
finden  sich  auch  noch  Lufibläschen  anderer  Art  Sie  bestehen  aue 
tenäasenen  Blischen,  welche  gemeinschaftliche  Hölilen  bilden  und 
ift  denen  man  oft  die  Uelerreste  der  aerrissenen  Bläschenwänd« 


•eatdeckl,  oder  in  enrcitertoB  BroBchUn.  Je  heftiger  te  HtiliB 
im  Leben  war,  desto  ausgedehnter  ist  das  Emphysem.  Aoi  dar 
Schnittflache  dringt  kein  Blut,  wohl  aber  ein  zäher,  oder  ein  gel- 
ber, eiterartiger  Schleim  aus  den  zerschnittenen  Bronchien  oder 
erweiterten  Bläschen« 

Pleuritis  hat  Herr  F.  selten  bei  der  Bronchitis  gefunden;  in 
184  Fällen  nur  10 mal;  in  wenigen  Fällen  war  ein  Erguae  in  der 
Pleurahöhle  Torhanden.  Die  Luftröhre  und  ihre  Venweiguigen 
betreffend,  sieht  man  überall  die  Schleimhaut  geröthet;  die  Rdthe 
erstreckt  sich  so  weit  hinein  als  man  die  Bronchialiweige  toiCoI- 
gen  kann;  da,  wo  sie  in  die  Läppchen  übergehen,  sind  aie  Ter- 
aehlossen«  In  manchen  Fällen  erscheint  die  Schleimhaut  Utr  nicht 
roth,  sondern  blassgrau,  schlüpfrig,  aufgelockert  oder  in  eiaar  Ali 
Auflösung  begriffen  und  hat  Aehnlichkeit  mit  einer  im  Gerinnen 
begriffenen  Gallerte;  durch  sie  hindurch  schimmert  eine  blasse  A^thoi 
die  nach  den  feineren  Zweigen  in  dunkler  wird« 

„Die  Röthe  unter  der  gleichsam  aufgelockerten  Schleimliant, 
sagt  Herr  F.,  gehört  zu  den  Terborgenen  Entaündungen  und  cnengt 
dennoch  die  umfangreichsten  und  intenslFsten  Veriadenuigeii  Im 
Lungengewebe,  während  die  intensire  Röthe  der  ganzen  ScUelmr 
haut  und  die  streifige,  minder  umfängliche  GewebaTeränderangen 
der  Lungensubstanz  nach  sich  ziehen«  Darauf  mag  sich  der  Aus- 
Spruch  Cuming's  beziehen:  je  heftiger  die  Entzündung  der  Schleim- 
haut und  die  seröse  Ergiessnng  in  den  Bronchien  ist,  deato  gt* 
ringer  ist  die  Verhärtung  der  Lungen  und  umgekelirt«  Dieae  rar* 
schiedenen  Verhältnisse  in  Rücksicht  der  Röthe  der  Schleimkanl 
triiTt  man  nicht  immer  gleichzeitig  in  den  Lungen,  sondem  zu 
einer  Zeit  herrscht  die  streifige  Röthe  Tor,  zu  einer  anderen  die 
Tcrborgene.  So  fiel  glaubeich  anfQhren  zu  können,  dasa,  wenn 
im  Leben  der  Husten  heftig  keuchhustenartig  und  mehr  periediaA 
auftrat,  man  im  Tode  die  streifige  Röthe  zu  finden  pflegt;  daher 
fällt  auch  mit  der  streifigen  Röthe  das  beträchtlichere  nnd  um** 
fangreichere  Emphysem  zusammen/^ 

Die  Sekrete  in  den  Bronchialzweigen  zeigten  sich  nkht  im^ 
mer,  bisweilen  niemals  als  ein  mit  Blut  gemischter  Schleim;  öf- 
ter ab  ein  gelblicher,  gleichförmiger,  geruchloser,  eiterähnlicher 
Stoff«  Seltener  zeigt  sich  ein  faserstoffiges  Gerinnsel  in  den  Bren* 
chialzweigen. 

Ein  sehr  wichtiger  Abschnitt  ist  der  über  die  Verändentngeny 
weUhe  das  Lungengewebe  vrleidet;   Hr.  F.  theilt  dieae    Yerinn 


htug  lii  Z  tSUü^tk  ein ,  die '  er  ebhcoi  lii  seinem  Werle  Iber 
4ig  Enphysam  4er  Lnng^en  anfg^estellt  hat  Die  drei  Stadien 
beinen:  1)  drüsenartige  YerhSrtung^;  2)  rothe  Verhärtung;  8)  Man« 
Ifma  Yerhirtang.  Unter  drüsiger  Yerhirtnng  Tersteht  der 
Verfasser,  wie  es  scheint,  nur  eine  einfache  Verdichtang  derLutt* 
^llppchen.  Diese  Lippchen,  sagt  er,  scheinen  das  zarte,  weiche^ 
eliitische  Gewebe  der  Lvnge  verloren  an  haben;  sie  sind  fester^ 
hirter  und  dichter,  widerstehen  demDrnck  vnd  zwar  ofl  so,  dass 
niB  einen  festen  KSrper  in  ihnen  eingeschlossen  wahnt.  Troti 
1er  Abnormltit  enthalten  sie  noch  alle  Infi, 'geben  beim  Einschnei* 
itn  das  bekannte,  knisternde  GerÜnsch,  lassen  beim  Dmck  unter 
Wifs^r  Lnftblischen  in  die  Höhe  steigen,  schwimmen  darin  an  der 
Werflidie  und  finken  niemals  an  Boden;  anch  lassen  sie  sich 
oft  einiger  Anstrengung  aufblasen.  —  Die  rot  he  Verhirtang 
4ei  Verf.  ist  die  bekannte  rothe  Hepatisation,  und  die  blau« 
Ifrane  Yerhirtnng  scheint  nvr  ein  noch  ansgebildeterer  Grad 
derselben  an  sein.  In  einigen  wenigen  Fillen  fand  der  Verf. 
in  Lnngengewebe  in  eine  Masse  umgewandelt,  die  rollkommen 
lern  aarten  Muskelfleische  glich ,  also  eine  wirkliche  Karnifikation 
Wir.  —  Dann  spricht  der  Verf.  noch  Ton  yeranderten  Bronchial-* 
Msen,  die  er  in  mehreren  Fällen  gefunden  hat. 

4)  Ursachen« 

Wir  erfahren  jetzt  erst,  dass  der  Yerf.,  wie  erwihnt,  rer^ 
mathlich  in  Brotterode  praktizirt,  denn  er  bemerkt,  dass  daselbst 
bei  einer  Beydlkeruiig  Ton  2500  Seelen  nach  einer  zehnjihrigeii 
Darchschnittsberechnnng  etwa  25,4  Prozent  der  GesammtbeTülke-» 
rang  an  Bronchitis  gestorben  und  zwar  waren  darunter  über  die 
Hüfte  Kinder;  auch  fand  er,  dass  siebenmal  mehr  Kinder  an  der 
Bronchitis ,  als  Erwachsene  an  Pneumonie  starben.  Demnach  isl 
nach  ilim  Bronchitis  Torzugsweise  eine  Krankheit  des  kind-* 
lieben  Alters  zu  nennen,  und  zwar  glaubt  er  gefunden  au 
baben,  dass  Ton  100  an  Bronchitis  gestorbenen  Kindern  71  im 
ersten  Jahre,  18  Im  zweiten,  7  im  dritten  und  4  im  vierten 
Jihre  des  Lebens  an  dieser  Krankheit  zu  Gninde  gingen.  Daraus 
bewiese  sich,  behauptet  er,  auf  das  Unwiderleglichste ,  dass  dem 
i^indesalter  je  n9her  der  Geburt,  die  Bronchitis  desto  gefahrlicher 
^rd,  nach  dem  yierten  Lebensjahre  aber  die  Gefahr  grdsstentheila 
Kbwfaidet.  Die  Ursachen  der  grossen  Häufigkeit  und  TSdtlich" 
keit  der  Bronchitis  im  frühesten  Kindesalter  sind:  1)  die  -kind«^ 


M 

licke  B«Bck«€f«nheit  itz  Lang«,   dsrtii  BgvnllfialkhM 
in  muSk  V^rbikolss  engiiii  Broncblal-Rdirc^ii  iui4  frtMtre&Bli»' 
dk«n,  vejdie  Üe  hellroÜM  ft'arbe  VediAfCD,   fimer  ai  tiiMi  fw» 
f tirblen  AthmoiigflgteffinMh  ntil  «endlieli  ia  einem  johiieU«reB  Wedh 
«•1  der  Luft  Uiflerhtlb  eiiiM  Ofgans  besteht;  ^aterek,   d«M»  vi« 
9orb  ^as  yersUrkt«  AtlüBungvgeraascb  aii<leiitet,   ein   §äm»\km 
und  4ck4rCer«r  Luftatr^m  «k  be!  Ervaeluienta  efartrül,  vM  asA 
fint  aiarkere  &^bNüf  4iirdl  dia  Luft  anf  dk  Schleitthniit  aiiga* 
ibt,  die  «bffsondarUJi  Faucfatigkeiten  dar  leUUran  achnallK  aaip 
Ührt  va4  die  Inaera  Aoakle iduBg  in  einen  Zvatand  4er  Anfregnng 
ymiatsi  «nd  an  ainar  gesteigerten  Abaondernng  angaaporiiL    ^ 
Kaiad^rn»   bemerkt  bier  der  V«rll,  kovBM  noch  hiosii,  daaa  die 
KaapirAtioa  viel  hivfiger  ist  ala  bei  Erirachaenen  «ad  4er  vir^ 
atirkle  LnlUng  die  ScMeimhaut  nm  ao  «fter  barifcrt  und  in  eiaea 
gerelaten  Zqattnd  rersetat  und  fiir  Rrise  enpßnglidier  aaacbti 
«Mlhin  kann  ein  nnbedentender  Einflusa  schon  grofiae  B«tthv#rdei 
berformfen}  nnd  eine  nnbedeatende  Ansehwelliing  der  Miiumr 
hant,  AnaammluDg  Ton  Schleim  ist  bei  den  «knadiaa  feinanEdb^ 
eb4n  Bchon  froher  im  Stande»  ein  Hindemiaa  fnr  den  Dvrakgang 
der  linft  %u  geben,  ala  dies  bei  im  Alter  Vorgerüektcren  der  FaU 
iat    Hierin  bestekt  die  Anlage  der  Kinder  ftr  Brencbial  *  Katatrh 
und  Bronchitia/^  — 

2)  Die  Beschränkung  des  Brnatravma  im  Kindes- 
aU«r  dnrch  die  groaae  Tbymvdrfise  nnd  durch  die  gewttnlkk 
aekraoagadehnten  Baneheingaweidei  namentUeh  der  Leber,  a^dasa 
dna  Zwerchiell  genothigt  iat,  mit  vieler  Energie  meh  aofMUBen- 
iiMilehen.  — 

8)  Mangel  ah  Mnekelkraft,  ao  dva  Kinder  nicht  sa 
krifUg  nnd  tief  einatbmen  können,  ala  Brwachaene,  nm  oln  Hin- 
derniaa  in  den  feineren  Lnftwegen,  nnd  dia  Bintatocknngui  in 
Geflaaan  au  nbervinden.  -^  Ala  andere  nraichUdie  Xomonte  er- 
kannte der  Verf, :  1)  das  Geachlecht;  erland,  dan  mebr  Knnben 
fakrankten  nnd  atarben  ala  Mädchen,  eratere  %u  letitaren  wie  M 
m  47,  voranf  er  jedoch  wenig  Gewicht  legt,  da  überhaupt  adir 
Knaben  geboren  werden,  als  Mtdchen.  •*-<  2)  Die  Dentition, 
wodnrch  eine  höhere  Reiaborkeit  im  ganzen  Orgnnismna  nn4  bo- 
aondera  eine  Irritation  der  Schleimhanl  herrorgarufen  wird.  — 
3)  Eine  erbliche  Disposition,  die  jedoch  der  Verf.  nUkt 
einrinmm  mochte.  4)  DieMaaam.  5) Der  Kenchhnattn  nnd 
0)  4ior  9ckon,  wivnber  jodoak  der  Yf«  aifenf  Srfabrang  nifdtbanitnt. 


Ter|»|iH«99  r«<^im  dc^  Vi^f-;  1)  D«8  VfriialltD  .4er  Jl«^ 
ter  des  SlfigUnge.  •»-  „W^hd,  M^t  0r,  eine  itilleiid0  MiiA- 
ißij  irAiiFexid  jlir  Srng^isg  «n  der  Bnisl  liegi,  kiltee  Waeser 
Minolta  k^^ymi  dieeer  de«  Sfivlen;  duaselhe  giBsdiiebt  »ebr  el^ 
W9nn  .dp#  Mutter  »ei  keltern  Weeser  waacki  oder  btrhee  gfriil, 
tkiie  daee  sie  deren  gevämt  ist  Sekoiiiiia  eine  Matter  den  Sebmh 
ptm  ^d  HoMefli,  so  pftegl  der  Säpgiing  «neb  be&JIen  lu  wende«. 
Ki  iet  iMc|4  ^inaial  n^tblg,  deee  der  SctniupCrn  und  HHsiefi  l)ei 
liee  Njittern  inr  yoUea  AnsbUdinpg  Kielangt;  er  keno  wieder  e»^ 
dAreii  Vj^  deiiAfcb  tritt  er  in  yellrm  Mea«Be  bei  dem  Sengltef 
MO,''  —  %)  Die  Tewperatiir  der  Luft.  Kalte  toft  enev«! 
Schwieii,  Qvete«,  Bronebkis,  des  ist  eine  elte  Qeechifhie,  m4 
iif  Verf.  bit^  oicjl^  noibig  gehabt,  lange  und  artbeame  Vevieiee 
Jjifiir  ayifvpeufJieii.  Je  abirech3elnder  die  Temperatar  wd  je  xeHr 
W  di^  I>ifl  nacb  de^i  Wefbeel  i^tp  deeto  kaafigtf ,  gellibriMiar 
aa4  t^tjicb^r  irird  di^  J^enob^Mf«  Eine  eftbaJUnd  kalte  JUi<l 
ohpe  Weeheef  /ist  ireniget  gefäbrUcI^* 

i)  Pbjiialogiaebe  Erkllrvngeiu 

Hier  spricbt  de^  Verf.  auerel  «be?  dee  We^ea  der  ieP^eUtie^ 
er  erörtert  die  Frege»  ▼erio  die  Yerapdeniligen  in  der  luftröbre 
bestehen,  ob  sie  fin  Ketarrb  oder  eine  Ei|t«wdiing  eeaeni  Ifaeh 
ihm  sind  Katarrh  und  Eptiiindvinfg  f^kkt  vefeehiedeo ,  sondern  MT 
Gradationen  einer  nnd  dereelben  Krenkbeit;  beide  beeteben  bavpt- 
sicblich  in  ^nflockening  oder  Avfwnbitaag  der  SeUeimbnnt,  wnr 

darch  d|i8  Pr<^|ichialrfibrcben  rerpchlaesen  nnd  dae  Inngenllppcben 

Wftlerr  wirdf  Wie  der  Verf.  eieh  die  Entetebnng  der  Krankheit 
Terstflft,  geht  elf  F^gendfm  heiyer- 

nVM  ejgentbfimticbe  Besebeffibeit  der  kindliehen  lerngei 
^96^  9r>  |ie>^e  if h  s^bon  früher  engegebep ;  im  VßrbMtniss  an  Er-- 
wedkienm  eind  die  flljs^ben  grOseer,  eher  die  ironehielrdbrcbe» 
^i^S^r)  ee  bedarf  demnach  hier  rioes  geringeven  Hinderniseee»  n« 
MC  pm  ScUieieea  an  bringen,  und  du  die  Mnskela  der  Kinder 
noch  wrnig^F  ensgebildet  sind)  ee  kenn  nm  ao  weniger  der  Pnreh*- 
giag  der  I^nfl  erawnngen  werden.  Hierin  liegt  der  Qrand,  i9m 
J9  anbfr  fin  Individpnm  der  Geburt  ist,  desto  geringfügiger  dae 
M^n  kenn«  v^B  den  Qnrcbgang  der  Luft  hindert;  je  alter  bingOr 

6^  m  Ii^difflnnins  dast^  ¥e|ter  ein4  die  lllk<4ieii)  deetü  pmv$ 


Iiiiiss  demnaeh  iu  Binlernlts  sein.  Daher  htiktt  ein  eiofidier 
Bronehialkatarrh  bei  Erwachienen  kaum  der  Berficksicbtignng, 
wihrend  er  bei  kleinen  Kindern  Lebensgefahr  bedingt^ 

„Bei  Bronchitis  der  Kinder  ist  die  Schleimhaut  entweder  p- 
rSihet  nnd  aufgelockert  oder  blase  und  fast  wie  erweicht;  mit  der 
Veristelung  nimmt  dieses  zu,  also  da,  wo  die  Bronchialröhrchen 
am  engsten  werden,  wird  die  Verengerung  am  meisten  begünstig, 
oder  sie  sind  mit  einem  dicken  eiterartigen  Schleime  angeftUt.^ 
„Nach  Eröffnung  der  Brust  flllt  die  Lunge  nicht  lusammen  and 
hat  eine  ungleichmassige  Oberfliche,  indem  einzelne  Lippcben 
erhabener  sind  als  andere.  Diese  Erscheinung  hingt  nur  ab  tod 
den  Veränderungen  in  den  Bronchien,  mögen  sie  nun  in  einer 
Anflockerung  der  Schleimhaut  selbst,  oder  in  angesammeltem  Schleime 
bestehen;  sie  Terschliessen  die  Röhrchen  und  so  kann  die  Laft 
nicht  entweiehen;  die  LungenlSppchen  bleiben  abo  mehr  ansge- 
'dehnt  Dass  dieses  der  Grund  ist,  daron  kann  man  sich  übenea- 
gen,  wenn  man  einem  getödteten  Thiere  Schleim  in  die  Bron- 
chien spritzt,  dann  f&Ilt  ebenfalls  die  Lunge  nach  Eröffnung  dei 
Thorax  nicht  zusammen  und  erscheint  auch  fester  und  härter; 
um  80  mehr  muss  eine  Lunge,  deren  Bronchien  dnreh  Entzündung 
der  Schleimhaut  u.  s.  w.  geschlossen  sind,  eine  festere  Beschaf- 
fenheit annehmen,  als  im  normalen  Zustande/* 

Das  Aufblasen  der  Lunge  in  diesem  Stadium  gelingt,  aber 
es  gehört  ein  grösserer  Kraftaufwand  dazu,  als  das  Kind  selber 
bei  seiner  schwachen  Muskelkraft  es  vermag/* 

Die  vermehrte  Kraftanstrengung  erweist,  dass  das  Hindemiss 
in  den  Bronchialröhrchen  sitzt,  denn  sisse  es  in  den  Lungeniel- 
len,  so  wire  das  Aufblasen  gar  nicht  möglich,  auch  bei  rermebr- 
ter  Kraft  nicht  möglich.  Wir  müssen  hier  unsere  Leser,  die  ia 
diesem  Punkte  noch  näher  unterrichtet  sein  wollen,  auf  das  vor 
uns  liegende  Werk  selber  hinweisen,  sie  finden  dort  eine  Dar- 
atellung  des  Baues  der  Lungen  und  namentlich  des  Verhältnisses 
der  Bronchien  zu  den  Lungenzellen  bei  Kindern,  im  Gegeniati 
SU  dem  nämlichen  Verhältnlss  bei  Erwachsenen.  Der  Grund,  wes- 
halb bei  Eröffnung  der  Brusthöhle  die  Lungen  nicht  zusammen- 
fallen, findet  der  Verf.  hauptsächlich  darin,  dass  beim  Ausathmen 
niemals  alle  Luft  aus  den  Lungenbläschen  entweicht  und  dass 
durch  Verschliessung  des  Eingangs  dieser  Bläschen  die  Luft  in 
denselben  abgesperrt  wird.  Je  bedeutender  das  Hindemisa  ist, 
Heato  Tolbllndi(fer  iat  der  Abschluss  der  Luft  in  diesen  Lm^a^ 


^^  ^ 

Uiichen.  bt  dif  Hindeniiss  nickt  gaas  Tollstlndig,  so  dringi^ 
xvtr  Luft  in  die  Lnngeniellen  ein  und  tue,  aber  es^  geschieht 
keine  ToUetindige  Erneuerung  derselben« 

„Auf  diesem  Verhältnisse,  meint  der  VerL,  beruht  die  Be-. 
schaffenbeit  der  Lunge  nach  dem.  Tode,  welche  durch  Bronchitia 
erfolgte,  nämlich  die  hellrothe  und  dunkelrothe  Farbe.  Die  hell- 
rotbe  Farbe  der  Lungen  findet  man  bei  allen  an  Brpnchitis  Yer« 
itorbenen  an  den  Tordem  Rändern;  in  der  Regel  nimmt  sie  etwa. 
den  dritten  Theil  der  Lungen  ein;  hdchst  selten  aber  erstreckt 
lie  sich  über  den  grössten  Theil  der  Lunge,  so  dass  nur  an  der, 
Hinteriläche  etwa  ein  Drittel  dunkelroth  ist»'' 

„Ist  nämlich  das  Hinderniss  Ton  der  Art,  dass  noch  Luft 
ciodringt,  die  Lunge  nach  der  Eröffnung  des  Thorax  etwas  lu« 
sammenfallt  und  eine  fast  wellenartige  Oberfläche  hat,  so  ist  sie 
hellroth  und  zeigt  rergrösserte  Luftbläschen.  Das  getriebene  Pfei-; 
fen,  das  getriebene  trockene  Rasseln  im  Leben  beweisen,  dass  der. 
Lnfldurchgang  schwierig  war  beim  Aus-  und  Binathmen;  aber  er 
geicbah  noch.  Je  schwieriger  das  Einathmen,  desto  mehr  musa. 
die  Brust  erweitert  werden,  desto  mehr  erweitern  sich  die  Bläa- 
chen,  desto  weniger  entweicht  die  Luft  beim  Ausathmen,  desto 
weniger  fällt  die  Lunge  nach  dem  Tode  ausammen  und  deato  hek 
1er  ist  die  Farbe.  Die  Vertiefungen  iwischen  den  Läppchen  oder, 
einleben  Läppchen  sind  im  Leben  nicht  vorhanden;  sie  wirden. 
einen  luftleeren  Raum  darstellen,  den  das  Lungengewölbe  nicht, 
eitragen  kann;  sie  entstehen  erst  nach  dem  Tode,  in  denen  nicht. 
alle  Bronchien  gleichmässig  beengt  sind  und  daher  aus  einigen. 
Bläschen  mehr  Luft  entweicht.  Die  Luft  in  so  beschaffener  Lunge, 
ist  der  atmosphärischen  gleich.'' 

Wir  missen  die  Leser  hier  wieder  nicht  nur  auf  das  Tor  una. 
liegende  Werk  Terweisen,  wo  sie  noch  ausführlichere  Data  in  Be-% 
trelf  des  hier  Angeführten  finden,  sondern  auch  auf  das  frühere 
Werk  des  Vert  über  das  Emphysem  der  Lungen.  Die  bisweilen 
dnnkelrothe,  bläuliche  Farbe  der  Lungen  erklärt  der  Verf.  aus. 
Mangel  an  Sauerstoffgas  in  der  eingeathmeten  oder  innerhalb  der 
Luge  abgesperrten  Luft. 

Leichter   erklärlich  erscheinen  dem  VerL    die  Veränderungen. 
des  sweiten  Stadiums  der  Bronchitis.    Die  Luft  Tersch windet  all«, 
miblig  in  den  abgesperrten  Bläschen;  diese  werden  lufUeer;  ihr« 
Wandungen  legen  sich  lusammen;  die  gwötheten  angeschwollenen» 
Robrehen  nähern  sich  der  Oberfläche  und  schinunern  durch   die  # 
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iM^n  Zellen#ftiide.  Dak«l^  tt/isiAt  Ae'  ddAl^,  gpiUr  bMnc 
SiHbie,  dne  gleklkCMii^^  «be^  Obcrfiiche,  ehi  gMcMMni^ 
dicfales,  hartes,  fettes  GeWielie  utld  ^itte  glatte,  ikieht  grynalirie 
»ethimiä^lie'.  Wie  ^h  h^  antr  deilr  abglefi]Mntteii  Lmi^elMisdicB 
t^ihfn^  #ird,  Üsst  skft  afeM^  angaben;  dasa  es  aber  gesdMrbt, 
halMli  Versuehe  an  ifhicArten  ctwft^s^if.  1>eii  Uebel^güng  der  rotbfn 
V«rXarliii(f  iü  dii^  brantiMlie  durch  dia  StbcbMg  iitod  aHfti% 
Mnehmenda  Kantretkto  d^^  Blais  in  d«ti  küeinen  G«ft«s^a  aa< 
diM  llabergang  d«r  bi^tMi^heii  Fftfite  dkr  Teriiiirhiirg  M  elfte 
Adir  griliia  odiMT  graablafde  erMirt  er  durch  eine  begiAtttode  Aof 
lösnng  der  Blntkonkretioto.- 

Wir  mfissein  dktaeA  intlet^ssvilt^  Abichmtt  des  vor  aht  lic- 
gradeK*  Buctea  mit  Mgarideti  Worten  das  Verf.  sehKMseii : 

,,Daa  Resultat  der  bis  jetat  ant^estellteii  UAtefsHcfnit)^  f^ 
giabi  klar,  daar  dib  Yevitideniiigeil  iai  Lnngeilge^eba  iit  Fet^e 
dw  BiMcbitila  keiii^  tnliüildiittg  aftid,  s<MideilDf  nttF  ^tsllektt, 
irail  Aa  Bliachan  hiMear  irerdeii',  sodill  der  Tht!l  dfeaat»  (Hffinr 
naaar  Banktffan  tritt:  md  dar'  AMphir  aiihdUi  flüU* 

„Biasar  Anaidit  itvheh  jedoch  die  neiterteki  Viifef^iichvttgi^tt 
aittgagaMr'  Hit  Hülfe  toü  Vet^rösaemiigsglibe^ti  ftidHr  ihaa'  in 
dar  roit  i^t  SchttHMieba^  abgasehabteii  Flüaafgbtit  di«  sbgtüaafi- 
ta»  EntsÜariuiigsfailgetiis  Ibtglick  bemhen  die  Ve^lnd^iiti^eB  difs 
iiMgwgcnrabea  auf  afiiar'  Entafiiidfing'  oder  sfttd  rlelhiehr  eine 
IdtoflndMf»'  und'  varf  einer  Pkeattoiite  Hichl  TtH^chietfan:  Dff]^ 
üjipaa,'  viakha  ihre  BehavptmigeR  nur'  auf  das  Mikroska)»  MHn 
«ad  griindfi,  gvbrti  ifl<  der  Rag«l  ainlscltig'  an  ireit  aiid*  badealcev 
maht^  das»,  iraM  naii  in  afaadi'  Orgviie  BntiiiiidbRg'sMigeM  At- 
det,  deshalb  nicht  das  ganze  Organ  ton  Entitänfdiing  bafäUett  ta 
mtm  bamakb,  aandarn  daaa  andere  thefla  Asaetban  hi  gtitk  sa- 
datttt'  Ibmkiarp&aaan  bagriffan  sein  hbnaretoi  BfA  salcheft  rabet 
VarfUnteBv  dib  Scknittflltha  ^^  einami  Hasset  alWiiaclHrb^n;  durfte 
hai  akar'  saMian'  svbliUirlhitaNitehtilig  sabrerttdi  amd  BMe  M* 
Mir  und  dnadial»  kdnau  Att^cklag  giban.  Ith  behliti^e^,  die 
SaUalbiliattt  de?  Braftdiiaitf  M  e»t]rtliideii;  das'  tibrf|[to  G^wM^  4er 
Lunge  ist  in  einer  ganz  anderen  MetamorplMaa-,  dlll  giiM^  iffcbls 
nit  ainar  Bnli^odbng  falnaln>  htft,'  bagriffeil;  sa  sind  dllf  M  die 
angagabasa  Waiaa  gefasAAien  EnMItfdbtfgAagialn'  dnr^Mts'  keiv 
OageidMartola^  sia  kaanman  im  iet  entalMdatarSthlalMhattt  aHtln 
QBd  as  fehlt  hier  dar  Beweis,  daaa  aia  in*  einam  üidaran  Gewebe 
aniataiidaa  aind.^ 


•ijiBwii,  de»  flVfttitiMHriiobtfii  AlhiMOfr  mit  k«fi0R'  lM|>ir9li#iMU 
und  gedehnten  Exspirationen,  der  Angst  und  ^der  AthniiitfgskiP-' 
•dnveiden  im  xireitta  S4«di«ni  «v  sc  w.,  ehid  a^lir  i^icbtig:  ivm 
VerttinlAies  der  Ikudfheety  miiiiev  «Aer  m  dem  ¥Mr'  um»  liegen* 
^  Weriu  aelkfr  itacbgej«ie»  merdeiK  BeHndaftrs  iiiieM8«mk  itl 
die  DaesleHvBgf  wie  der  Verf..  iM  ZustaridekenMieB  des  EnpkjsenlB 
Md  der  Qe>tatocffiifcdeniBg  de»  Tkoict  a&eh  denki« 

G^  Diagnose. 

Ber  VarL  ttelh  zMrat  den  Unlerachied  xwiehtn  Bi^onehitit 
reni  Atalekfrasle  deit  Lwif^en  and<  dam»  ran-  Apneum'Atoatf 
dir.  Wa«  ssMLirderal  die^  Atlrfektaaie  betrifft,  se  biU  der  Verf. 
den  tea  Logendta  gebraoebten  Aosdlndi  F§talltt8>ta»d  dea 
Lange'ia  üa  hanais  will  ab«a  den.  erstatten  Ansdiuek  bcfibahaltaa» 
veil  et  einaMi  edngebürgferl  isfe.  Hit  dttr  Seneanfiing.  Apnoen- 
nitase  dagegen  beseicbnet  der  Verf.  denjf'nigen  Zustaady  Wel- 
cher aick  bilde«,  vaiHl>  dte  FOBker*  hlftballl|^  Lattga  wiedar  luft- 
iecB  miri;  Aieaer  Znatand  iMitetacbeidci  sick  alao  tob  deofl  FdM* 
laatted  dar  Lnigem  dalrili>,*  daaa  baitn  Ei«ter«B  die  Lunge'  sehen 
^eaibflBBt  kaf,  wibnud'  bei  Letstofe»  nock  gar  keine  Lsft»  in  die 
LoBge  oder  is  cäiie^  Tbeil  desaeUüe*-  elngedriingaB  waa» 

^ia  UolerackaUanglBnfevkaNkle  la^isekan  Aaebkiaale^  Apnen- 
■alaae  Bnd  BrodahitJa  aafaufiodea,  isty  sagt  dar  Varf.^  mk  graasar 
Schwierigkeit  Terbunden.  Die  Ursachen  anlangend,  ao  aind  die-' 
lelhaB  ffia  die  Alelefclaaia  a<D^eb«iraB|  für  Af naiUMtäBa  erwor* 
Vsn^  dia»  BMooalfitki  baetakt  in  ehaei*  kttukkaften' Beaakaffeukeik 
de»  JtaaUeiduit^  daf  Braackaenv  In  Küoksiaht  der  aoalenisckeik 
Beaakaffaldieil  eMtkUt  die  atakktasisoka  Lvnga  niaalala*  Luft»  sinkt 
iai(  Waaaer-  unlar,,  kat  aiiaeBi  Ueikiatf  VmfaBg,  al%leiok  eine  glatte 
Sckaittlieka»  aas  der  yendaaa)  Blul  daingt».  aine  gearisae  Lecker« 
heÜBttd  Weacbkail»  nndi  laset  eich  Icklft  a«fUaaaB;  inhSWeiten 
SUdiflaa«  bakm  sia  ekenfalls  den  garinged  üiafaDg,  wilrd  feskary 
hranaeatk  ihi4  liaat}  siok.  nicki  nebr  anftlaaetti  Die  apnaivnatow 
•tscha  laiiiga  iat  im  •uUtk  Stadiam.  dnnkel  gefirbt,  Ufikaltig, 
■ckiriiMÜ  and'knialerl  «nd  ikr  Umfang  ist  garingeF,'  als-  der  einer 
tnsa^iBangafallatwi  Ifnaga;  dakar  sind  einaelne  Lafipcken  m  die-' 
Mia  ZmataAde  Misibear  normaleBl«  Gewebe-  wie  ein^senkt;  del» 
Aaftlasanykt  biekt  w^B' atattani;  im^inieitetf  Stadium  witfd  daa 
Geirebe  fest,  derb,   luftleer,  nimmt  eine  gleichmissige  Bescbaf- 


ftnhtil  an,  hat  eine  glatte  Schnittfläche  und  Iftist  sich  nichl  nt- 
Uaseo.  Im  dritten  bildet  ee  ein  blaugraves  Gewebe  mit  veiiicn 
Streifen.'^ 

„Die  bronchitiBche  Langte  enthalt  Lnft  selbst  in  den  Yergrb- 
Berten  Bläschen;  anfangs  hellroth^  dann  dunkelroth,  ist  sie  tAi 
▼ergrSssert  vnd  die  krankhaften  Läppchen  sind  Tiel  nmfangreicber 
eis  normale ;  die  Oberfläche  ungleich ;  das  Zwischengewebe  bil4et 
Farchen,  in  die  sich  die  Pienra  einsenkt;  das  Gewebe  sehr  fsst 
and  hart;  ferstärktes  Knistern;  ans  der  Schnittfläche  dringt  Ilm 
Blut  9  nur  aas  den  zerschnittenen  Gefässen;  das  Anfblaseo  gebt 
schwieriger  von  statten  and  Laft  dringt  in's  Zwischengewekc. 
fai  zweiten  Stadium  derb,  fest,  braanrotfa,  grösser  als  eine  nor- 
male zosammengefallene  Lange;  die  einzelnen  Läppchen  biUcn 
Isste,  harte  Kerne;  unaafbiasbar.  Schleimanhäafnng  in  denBrea- 
chien  and  Zellen;  innerhalb  der  rothen  Yerhärtang  normales  Ge- 
webe. Im  dritten  Stadiam  blaagraae  Yerhärtang  mit  Empbjseis 
nach  Tom.^ 

„Die  ersten  Stadien  sind  am  Terschiedensten;  die  zweiten 
nnterscheiden  sich  fast  nnr  durch  den  Umfang;  and  die  dritten 
sind  fast  gleich.  Die  ^Bronchitis  lässt  •  sich  am  sichersten  erken- 
nen, wenn  ein  Theil  der  Lunge  noch  im  ersten  Stadium  begrifen 
und  die  Veränderung  der  Schleimhaut  deutlich  zu  erkennen  ist*' 

„Die  Symptome  sind  charakteristisch  genug;  eine  nähere Be- 
etimmung  ist  fiberflilssig;  man  musa  rornehmlich  die  Ursachen 
berflckeichtigen/^  — 

Die  Unteracheidung  zwischen  Pneumonie  und  Bron- 
chitis hält  derVerf,  für  überflüssig,  da  er  in  den  Kinderieicben 
niemals  einen  Zustand  des  Lnngengewebes  geiunden,  der  sich  mit 
dem  bei  Erwachsenen,  welche  an  Pneumonie  gestorben  sind,  fer- 
gleichen  lässt.  Der  Verf.  will  jedoch  dies  nur  Ton  Kindern  bis 
zum  fünften  Lebensjahre  gesagt  haben. 

Eine  Tiel  wichtigere  Unterscheidung,  besonders  fir  die  geriebt- 
Uehe  Medizin,. ist  die  der  Bronchitis  und  der  Erstickung. 
Wir  müssen  doch  hier  ebenfalls  Diejenigen,  die  dieser  Punkt  be- 
sonders interessirt,  auf  das  Tor  uns  liegende  Werk  rerweisen,  wo 
NO  eine  genaue  Schilderung  der  Erscheinung  finden ,  welAe  die 
Lungen  erstickter  Kinder  nachweisen.  Den  Unterschied  der  Bron- 
chitis Tom  Keuchhusten,  Ton  Pleuritis,  Ton  Herzkrankheiten  md 
endlich  sogar  Ton  Kretinismus  finden  wir  ebenfalls  noch  erörtert. 
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7)   Behandlung, 

Diesen  letzteren  Abschnitt  können  wir  in  aller  Küne  an« 
plen.  Der  Verf.  entwickelt  lUTorderst  die  Gründe ,  wesshalb  die 
rerschiedenen  Autoren  so  Terschiedene  Mittel  angepriesen  haben. 
Dann  bemerkt  der  Verf.,  dass  die  Bronchitis  immer  als  Katarrh 
beginnt  und  dass  alles  Uebrige  die  Folgen  des  Katarrhes  sind.  Es 
kesunt  also  ror  allen  Dingen  darauf  an,  diesem  Katarrh  möglichst 
lu  begegnen.  Dies  geschieht  bekanntlich  am  besten  durch  er- 
wirmte  Luft,  durch  Schweisse  und  durch  reichliche  Stuhlgänge. 
Bae  Temperatur  von  mindestens  17^R.  im  Zimmer,  wo  ein  kran* 
kes  Kind  sich  befindet  und  Vermeidung  jeder  Zugluft  ist  die  erste 
Bedingung  der  Kur.  Schweiss  läset  sich  bei  Ideinen  Kindern 
siebt  erawingen,  aber  das  Kind  muss  warm  bekleidet  sein,  neben 
der  Mutter  im  Bette  liegen,  warme  Bäder  und  ein  Blasenpflaster 
auf  die  Brust  bekommen.  —  Die  Wirkung  auf  den  Darmkanal 
wird  am  besten  durch  Kalomel  erzielt.  —  Ein  entwöhntes  Kind 
erhält  zur  Nahrung  Milch  mit  etwas  Wasser  und  Zucker.  Von 
einem  Säuglinge  muss  die  Mutter  sich  auch  warm-  halten,  kal- 
tes Getränk  Termeiden  und  etwas  Schweisstreibendes  trinken. 
Kinder,  die  erst  wenige  Wochen  alt  sind,  hält  der  Verf.  für  Tfr- 
loren,  sobald  das  zweite  Stadium  sich  ausgebildet  hat  Auch  bei 
älteren  Kindern  muss  ein  dauernder  Husten  immer  Besorgniss  er- 
gen.  Der  Verf.  empfiehlt  auch  hier  warme  Temperatur,  ein  sanftes 
Abführmittel,  und  das  Auflegen  eines  Stückes  Speck  auf  die  Brust,  wels- 
ches als  ein  sanfter  Hautreiz  wirken  soll.  Bei  sehr  beschwerlichem 
Nachthusten  einige  TropfenOpiumtinktur  auf  Zucker.  „Die Kinder, sagt 
der  Vert,  -schlafen  darauf  gut ;  der  Husten  beunruhigt  sie  nicht  und 
iit  doch  noch  für  den  folgenden  Tag  gemindert.  Man  kann  Opium  sehr 
jangen  Säuglingen  in  Ideinen  Gaben  reichen;  es  scheint  ihnen 
keinen  Schaden  zu  bringen;  sie  schlafen  1  bis  2  Tage  fast  un- 
laterbrochen,  nach  dem  Erwadien  ist  oft  der  Katarrh  gänzlich 
gehoben;  es  muss  aber  ganz  im  Anfange  desselben  geschehen, 
sonst  hilft  ea  nidits.^* 

Bei  schnellem  Puls  nnd  starkem  Fieber  ist  ernstlich  einzu* 
schreiten.  Da  die  Natur  oft  hier  durch  grüne  dünne  Darmauslee- 
nugen  sich  hilft,  so  ahmt  der  Verf.  ihr  nach,  indem  er  Kalo- 
mel giebt;  er  giebt  es  aber  trocken  dem  Kinde  in  den  Mund, 
veil  es  aonst  keinen  Erfolg  hat  *Bei  Kindern  über  ein  Jahr  alt 
luit  ea  mehr  Nutien  als  bei  jüngeren.    Brechmittel  wirken  nadi 


dem  Verf.  nur  dadurch  guuBtig,  dau  sie  die  Sekretionen  der 
ScUeimhänte  Termehren.  Erbrechen  stellt  sich  oft  Ton  selber 
«in;  es  ist  besonders  irkksam,  venn  ein  feuchtes ,  starkes  Sdiiew- 
rasseln  gehört  wird|  ohne  Wirkung  i|t  m,  venu  bbos  blasiges 
Knistern  und  getriebene  Tön«  gehött  werden/  —  Aenssertick 
lugleioh  Biasenfiaster,  auf  das  Brustbein  oder  die  Arme,  wo  ei 
am  wenigsten  Sehmera  macht;  eins  reisht  nicht  hin;  meisteDs 
nach  und  nach  sind  drei  bis  vier  nötbig^  dio  Kinder  Tartragen  sie 
sehr  gut  Senfteige  hat  der  Verf.  nicht  bonütxt,  selten  auch  Ein- 
reibung Ton  flfiohtigem  Liahneut  oder  grauer  Selbe.  WarnM  Un- 
achUge  auf  die  Brust  nur  dann,  wenn  sehr  grosse  Pflege  und 
Aufmerksamkeit  bei  der  Umgebung  zu  finden  ist.  Die  Kranken 
sollen  viel  fHsches  kaltes  Wasser  trinken,  das  ihnen  keinen  Nadh 
theil  bringt.  Dto  Luft  im  Zimmer  muss  immer  rein,  obgleick 
warm  gehalten  werden.  Schweisse  mUssen  unterslütst  werden. 
Bei  langdauernder  Bronchitis,  wenn  Abmagerung,  trockene  Haat, 
kumer  Athem  •«  s.  w.  da  ist ,  dann  warme  Malsbider,  krlMge 
Nriirung  (Fleisehbrtii«,  Bier,  Wein  u.a.  w.)  und  dabei  innetUck 
anhsltend  Salmiak.  —  Blutentziehungen  hilt  der  Verf.  filr  zweck- 
los, ja  für  naohtheillg. 

Im  Allgemeinen  ist  die  rwt  uns  Hegende  Sehrift  eine  sekr 
bibsche,  gründliche  und  besonnene  Arbeit,  die  Mr  um  viel  Be^ 
lehrendes  hatte  und  obgleich  wir  in  Terschiedeaen  Punkten  rer- 
sehiedener  Ansieht  sind,  ae  empfelden  wir  dodi  diese  Schrift  aliea 
unseren  Lesern,  die  diesen  Gegenstand  nftheir  kennen  lernen  wel- 
len, ab  er  eich  gewöhnlich  in  den  Haadbfieheni  abgeliandelt 
finAst. 
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Hdpital  de9  Enfant9  maladem  in  Psurki  (Pruf* 

Guers  ant). 

Ueber  die  chronische  Bntitndung  der  Handeln. 

Sehr  häufig  kommen  AnschweUungen  der  Mandeln  bei  Klnden 
fer;  wir  heben  Fille  der  Art  genug  in  unserer  Klinik  gehiAt 


HkBt  AiuchvelluDgren  entspringen  sua  zwei  seht  Terschledenen  Ui> 
Sachen;  die  erste  Ursache  ist  die  lymphatiacha  Konstitution.  Dia 
■eisten  Kinder,  die  mit  chronischer  Amygdalitis  rorkommen,  sind 
■ehr  oder  minder  lymphatisch;  ihr  Uebel  stellte  sich  auf  eine 
schleichende  Weise  ein,  langsam  und  ohne  eigentlichen  Hals* 
schmarz;  ea  nahm  nach  und  nach  zu,  bis  es  das  Niederschlucken 
ifster  und  flvsaigcr  Stoffe  hinderte.  Sieht  man  in  den  Haie  hin-* 
dn,  so  erkennt  man  deutlich  die  angeschwollenen  Mandeln,  aber 
Bum  sieht  weder  Röthe,  noch  sonstige  Zeichen  Ton  Entzündung 
iaseibst  Die  andere  Ursache  der  chronischen  Anschwellung  der 
Mandeln  ist  die  sieh  wiederholende  Angina  ionsUiaris;  die  Man- 
del bekömmt  bei.  jedem  neuen  Anfall  einen  yiel  grösseren  Umfang 
aud  wird  endlich  sehr  belästigend. 

Was  die  Erscheinungen  betrifft,  wodurch  sich  die  chronische 
imjgdalitia  kund  thnt,  so  haben  wir  schon  die  Anschwellung 
ind  das  Hinderniss,  welches  das  Niederschlucken  dadurch  erleidet, 
angedeutet;  andere  Erscheinungen  sind  nicht  minder  widitig« 
So  kann  der  Kranke  nicht  laut  sprechen;  er  spricht  durch  die 
Nue,  schnarcht  im  Schlafe,  hat  den  Mund  offen  und  zwar  auf 
eiae  Weise,  die  ganz  charakteristisch  ist  und  wodurch  aUein  schon 
üe  Grösse  der  Anschwellungen  der  Mandeln  kund  gethan  wird* 
Der  Kranke  ist  auch  taut  oder  harthörig  auf  einem  oder  auf  bei- 
den Ohren;  es  ist  diesas  abhingig  tou  dem  Drucke  der  ange-< 
Bckwollenfn  Mandeln  auf  die  Eustachische  Trompete.  Besteht  die 
Krankheit  längere  Zeit,  wo  erleidet  auch  die  Brust  eine  Verände- 
nag,  indem  sie  siek  wenigar  entwickelt  —  Man  hat  gesagt, 
lad  nicht  ohne  Grund,  dass  bei  solchen  Kranken  die  Athmnng 
sieht  kräftig  genug  sei,  und  dass  daraus  die  Engigkeit  des  Brust- 
kastens entspringt.  Ich  kann  nicht  sagen,  in  wie  weit  diese  Be- 
hauptung richtig  ist,  allein  es  ist  nicht  zu  yerkennen,  dass  nach 
Sotfcmuag  der  angeschwollenen  Mandeln  der  Thorax  sich  mehr 
tatrickelt;  auch  Jnlimon  wir  sagen,  dass  wenn  einmal  die  Man- 
del angeschwollen  ist,  weit  leichter  Angina  toMiliaris  eintritt, 
ab  unter  anderen  Umstinden. 

Ueber  die  Diagnose  habe  ich  wenig  zu  sagen;  es  ist  unmög- 
lich, das  Uebel  zu  yerkennen.  Was  aber  die  Prognose  und  die 
Behandlung  betrifft,  so  ist  bewiesen,  dass  die  Kinder,  die 
eiae  chronische  Am jgdalitis  haben,  meistens  besser  werden,  ohne 
dass  etwas  dazu  gethan  wird;  man  braucht  sich  also  mit  einer 
Operation  nicht  zu . übereilen.     Indessen  giebt  es  Umstände,  die 
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•ine  Operafion  noihirendig  machen;  dies  ist  besonders  dann  det 
FaU,  wenn  ein  schon  älteres  Kind  dadurch  km  Sprechen  Teriiia- 
dort  ist  Dieses  Hinderniss  kann  das  Kind  im  Erlernen  der  ihn 
wichtigen  Dinge  zurückhalten ;  dann  darf  man  nicht  mit  der  Ope- 
ration säumen.  Nourrit,  einer  der  ersten  Sanger  in  Paris,  hatte 
eine  Anschwellung  der  Handel;  sie  wurde  ihm  weggenommen 
und  seine  Stimme  wurde  hell  und  klar.  Viele  Kinder  werden  ge- 
heilt bloss  durch  innere  Mittel,  namentlich  durch  den  Gebrauch 
des  Jodkaliums  und  Leberthrans;  obwohl  ich  nun  nicht  alle  Kin- 
der, die  an  diesem  üebel  leiden,  mit  diesen  Mitteln  heimsuchen 
möchte,  so  sind  diese  doch  besonders  da  anzuwenden,  wo  die 
lymphatische  Konstitution  mit  Schwäche  und  Abmagerung  gepaart 
ist  Während  die  Konstitution  sich  bessert  und  das  Kind  empor 
wächst,  verliert  sich  allmählig  die  Anschwellung  der  Mandeln  ton 
selber.  Die  Operation '  macht  indessen  wenig  Schwierigkeiten; 
ich  entscheide  mich  sogleich  dafür,  wenn  die  Anschwellung  lehr 
bedeutend  ist  und  das  Kind  in  Verhältnissen  lebt,  in  denen  eine 
Verbesserung  der  Konstitution  nicht  so  leicht  zu  erwarten  ist 

Es  fragt  sich,  ob  die  Operation  auf  gleiche  Weise  bei  allen 
Kranken  yorzunehmen  ist?  Man  kann  so  operiren,  dass  nur  das 
Athmen  leichter  wird,  aber  man  kann  auch  die  Mandeln  ganz 
wegschneiden.  Man  hat  auch  statt  der  blutigen  Operationen  ört- 
lich wirkende  Mittel,  namentlich  Höllenstein,  rohen  Alaun  und 
adstringirende  Gurgelwasser;  allein  diese  Mittel  haben  wenig  Zo- 
yerlässiges.  Entschiedener  wirkt  die  Operation,  welche  in  Ein- 
stichen, Einschnitten,  theilweuem  Ausschneiden  und  gänzlichen 
Wegschneiden  der  Mandeln  besteht  Das  Einstedien  und  Ein- 
schneiden  giebt  nur  Erleichterung,  aber  keine  Tollständige  Hei- 
lung. Sicherer  und  einfacher  wirkt  die  Ausschneidung,  besonders 
seitdem  das  Instrument  Ton  Fahne  stock  bekannt  ist.  Ich  be- 
diene mich  dieses  Instrumentes  immer  und  bin  damit  sehr  zufrie- 
den. Sonst  müsste  man  drei  Instrumente  gebrauchen;  es  Ist  in* 
mer  beschwerlich,  damit  in  dem  Inneren  des  Mundes  zu  yerfah- 
ren,  weil  fortwährend  die  Zunge  in  den  Weg  kömmt;  auch  hätte 
man  zu  fürchten,  dass  das  Kind  den  Mund  sperre,  und  die  In- 
strumente mit  den  Zähnen  fasse  und  festhalte.  Das  Fahnestock*- 
sche  Instrument  hat  alle  'diese  Nachtheile  nicht  Man  muss  je- 
doch dafür  sorgen,  dass  man,  wenn  die  Mandel  gefasst  ist,  daran 
nicht  zu  sehr  oder  zu  wenig  zerre;  zieht  man  daran  zu  sehr, 
so  kann  man   die  Wand  des  Schlundes  leicht  heransiehen  nnd 


ttit  ihr  die  daran  liegende  Karotis  ?erleizen ;  lieht  man  xu  ireni^) 
M  ^eift  die  Schneide  nicht  genug  ein  und  es  wird  die  Mandel 
nicht  hinreichend  abgetragen.  Das  Fahnestock'sche  Instrument 
ist  dasjenige,  welches  auch  in  dieser  Beziehung  hier  am  besten 
wirkt  und  es  schneidet  nur  das  weg,  was  es  gefasst  hat;  es  ist 
nur  nöthig,  dass  das  Instrument  richtig  gestellt  werde.  Nach  der 
Operation  folgt  bisweilen  etwas  Blutung.  Man  muss  also  dem 
Kranken  rathen,  sich  ganz  ruhig  lu  Terhalten  und  muss  ihm  ge- 
sinerte,  kalte  Gurgelwasser  und  Fussbäder  anordnen;  bisweilen 
zeigt  sich  etwas  falsche  Membran  auf  der  Mandel;  aber  jedenfalls 
nur  im  geringen  Grade.  Ist  das  Kind  alt  genug,  so  yerordne  ich 
ihm  das  sogenannte  Gurgelwasser;  ist  es  aber  sehr  jung,  so  dass 
es  nicht  gurgeln  kann,  so  lege  ich  Blasen,  mit  Eis  gefüllt,  auf 
die  beiden  Seiten  des  Halses  und  gebe  Eis  innerlich.  Diese  Mit^ 
tel  reichen  fast  immer  aus. 

Teber  die  Telangiektasieen  oder   Gefässmuttermaler. 

Die  erektilen  Geschwülste  oder  Gefässmuttermiler  zeigen  be- 
kamitlich  sehr  Torschiedene  Formen;  das  Grundgewebe  bildet  ein 
Tsrworrenas  Geflecht  Ton  kleinen,  erweiterten  Arterien  und  Ve- 
nen. Sind  die  ersteren  Torherrschend ,  so  zeigt  die  Masse  ein 
Polsiren,  im  entgegengesetzten  Falle  aber  nicht.  Dieses  Gefäss- 
geflecht  sieht  blaulich  aus,  oder  hat  die  Farbe  yon  rother  Wein- 
hefe. Es  kommt  dies  Gewebe  an  allen  Theilen  des  Körpers  Tor, 
gleicht  in  gewisser  Beziehung  dem  normalen,  erektilen  Gewebe, 
bleibt  aber  nicht  stehen,  wie  dieses,  sondern  yerandert  sich  mit 
der  Zeit,  indem  sich  Abszesse  bilden,  oder  eine  Art  Markschwamm 
•atsteht. 

Man  kann  drei  verschiedene  Grade  annehmen,  in  welchen 
las  erektile  Gewebe  sich  darstellt  Der  erste  Grad  zeigt  diejeni- 
gen bläulich -reihen  Stellen,  die  man  als  Feuermäler,  Him- 
beermaler u.  s.  w.  kennt  und  die  nur  die  Kutis  betreffen.  Der 
iveite  Grad  zeigt  den  Sitz  des  Uebels  nicht  nur  in  der  Kutis, 
Mndem  auch  vorzugsweise  im  subkutanen  Zellgewebe  und  im  drit- 
ien  Grade  sitst  das  erektile  Gewebe  in  den  Muskeln  und  im  Kno- 
chen» Die  eigentliche  Ursache  der  erektilen  Bildungen  kennen 
vir  nicht;  wir  wissen  bloss,  dass  sie  immer  angeboren  sind. 

Vorzugsweise  kommen  sie  im  Antlitze  vor ,  häufig  aber  auch 
•n  den  Gescblecbtsthailen.,  sonst  aber  bisweilen  an  anderen  Stel« 
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len  des  Körpers.  Sie  sind  farblos ,  trenn  sie  tief  nnter  der  Halt 
sitzen;  je  mehr  sie  aber  der  Haut  sicii  nähern,  desto  farbiger  er- 
scheinen sie.  Sie  sind  dann  bläulich  roth,  die  Rothe  yerschvin- 
det  beim  Druck  und  oft  kann  die  Pulsation.  welche  bisweilen  ia 
der  Geschwulst  Torhanden  ist,  durch  die  Kompression  des  näch- 
sten Arterienstamroes  aufgehalten  werden. 

Die  Prognose  dieser  Muttermäler,  die  eine  sehr  Terschiedene 
Form  haben  können,  richtet  sich  nach  ihrem  Umfange  und  ihrem  Sitae. 
Sitat  der  Fleck  nur  in  der  Haut  und  nicht  tief,  ao  kann  er  durch 
Operation  beseitigt  werden;  hat  er  aber  zugleich  einen  sehr  gros- 
sen Umfang,  so  ist  es  nicht  rathsam,  lu  operiren;  weil  der  Bit- 
griff  dann  oft  gefährlicher  ist,  als  das  Uebel,  das  dann  doch  nicht 
ganz  ausgerottet  werden  kann.  Die  Stelle,  wo  daa  Muttefmaal 
sich  befindet,  hat  auch  einen  Einfluss  auf  die  Behandlung.  Die 
Heilung  geschieht  übrigens  bisweilen  ganz  Ton  selber;  ich  habe 
mehrere  Fälle  erlebt,  wo  ganz  Ton  selber  Entzündung  und  Eite- 
rung eintrat  und  das  Huttermaal  yerschwand.  Von  den  Mitteln, 
die  man  gegen  die  Huttermäler  emplohlon  hat,  pasal  die  Anwen- 
dung der  Stjptica  nur,  wenn  die  Fleckt  klein  sind,  die  Komprea^ 
sion  nur,  wenn  ein  Knochen  eine  feste  Unterlage  findet.  'Die 
Einschneidung  passt  nur  bei  den  Flecken,  die  klein  aind  und  ktine 
tiefe  Wurzeln  haben;  das  Abbinden  bewirkt  efl  HeUnng,  iat  aber 
nur  anwendbar,  wenn  die  Geschwulst  sich  über  die  Haut  erhebt, 
begränzt  ist  und  keine  tiefe  Wurzeln  hat$  auch  dann  noch  erzeugt 
sie  oft  ein  gef&hrliches  Erjsipelas«  Unser  Verfahren  sttmml  mit 
dem  ?on  B  ^  ra  r  d  überein ;  wir  bedecken  das  Muttermaal  mit  eineoi 
Stuck  Heftpflaster,  in  welchem  sich  ein  kleines  Loch  befindet; 
auf  dieses  Loch  legen  wir  etwas  Ton  dem  Wiener  Aetztaig,  den  wir 
einige  Zeit  darauf  lassen.  Es  bildet  sich  sogleich  ein  Schorf, 
worauf  eine  Yernarbung  entsteht,  die  dann  eine  Beseitigung 
des  Huttfrmaals  zur  Folge  hat.  Ist  das  Muttermaal  grase, 
so  geht  man  auf  dieselbe  Weise  yon  Stelle  zu  Stelle  weiter; 
geht  es  tief  hinein,  so  macht  man  an  derselben  Steile  die 
Aetzung  mehrmals.  Die  Heilung  geschieht  sicher  ohne  aUe 
übele  Folgen  und  selbst  die  Narben  haben  nichta  Entstellen- 
des, sondern  werden  mit  der  Zeit  immer  bleicher,  aber  bil- 
den nie  unregelmässige  Erhebungen.  Erhebt  sieh  das  Mutter- 
maal sehr  über  die  Haut,  so  ist  es  am  besten,  das  Glüheisen 
anfausetaen  und   am    besten  ist  das  sogenaiale  naftnsenfermige 
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Giflken«ii,  dat  mam  auf  niiehrarea  SteUen  anCtippt;  niicli  Ujü- 
stiirfeii  kam  man  aMch  glithand  geaatathte  N^adela  in  den  Tu* 
mar  eiiiBcliialieQ. 


Höpital    Saint  -  Martin   in    Tours     (Herr 

Bncloa). 

Uf^ar  dia  Aairandaag  das  HdllaoalaiBa  bei  dan  aair 
liiidliahaii  SarmtffaktianaD   klaiaer  Kindan 

Nichts  jat  mnddharar  ab  dw  SiAi  ^  dar  Vatlaaf  «nd  dia  Art 
lad  Waiaa  dar  Kvadf  akuag  dar  Darmaglifiodaag  bai  klaioaii  Kin- 
km  uad)  WBä  aia  riebtig  babaBdaln  lu  kaooea »  bfc  yor  aUaa 
ßiagHi  aina  ganaoa  Kaantoisa  diasar  VarUtiotien  nathwandig* 
Bald  hasdurinkt  wk  dk  EniiüBdMg  auf  aiM  abarflackUcba, 
diffua  oder  katanbalucka  Affaktion,  daran  Waaea  «nd  Hanptar- 
■heiiunig  in  aiiiar  »ehr  oder  odndct  vaamcJbHaA  Sakretkni  des 
BamacUaimaa  baatebt.  Mag  au  diaaa  kalanAalucha  Eataüodung 
4aa  gaiaaa  Dinndarm  aioaakaiea  oder  mag  m  siah  aar  auf  diaaa 
uad  Jana  Portion  desaalbaa  basahriakan)  aa  nimmt  Ma  daeb  aal- 
ten aiaaa  amatan  Gbaniktcr  an.  Sia  bat  ffir  daa  Ant  nur  da- 
doffcb  aiaiga  Badautang,  dasa  sie  anter  beaa^iarea  Uflutanden  dar 
Anlue  oder  gleicbsam  der  Haltpunkt  fir  aina  arnatara  Farm, 
Binilicb  für  dia  aogeaannta  diolaraartiga  Balaritia  wardan  kann. 
Ueser  Darakatarrb  iat  dia  banfigata  Art  de^  Infeaatiaal  r  Bpttäa- 
daag;  aia  iat  aa,  walcba  nan  sabr  oft  im  Varianfa  daa  Zahnens 
oder,  vann  dia  Kinder  aiaa  Erkiltaag  atlittan  babaa,  wabrnimmt. 
Die  Diairfaoa  dauert  einig«  Tage,  cbarafcteriaict  sich  beaandaia 
dartb  aina  gaUtg  gefarbfa  Sekretion  ^  ist  aft  mit  keinem  Fiabar 
kegeltet  and  ruft  maistane  im  Organiaanis  keine  baaoadera  auf- 
fittaada  Störang  herror;  tn  tritt  auab  bald  dia  Cianaanng  viadar 
ein,  aattat  wann  araüichar  Seita  nichta  «reüar  gathan  wird,  aia 
km  Kiada  eisa  gawisaa  Diät  und  ein  warmaa  Verfatltan  torzu^ 
Nbreiben.  Diaaa  Intestinal -Pblagmaaia  ist  dia  einfachste  Form 
aad  ia  der  Tbat  niebta  waitar  ab  aia  Erythem  der  Daraüiaut. 

Biawaiiea  )adooh  Iat  die  £atatedaog  wanigar  aaagaddml^ 
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weniger  diffus;  lie  ergreift  eine  bestimmte  Portion  des  Dtmkiiuii 
und  bleibt  getrölinlich  auf  sie  bescliränkt    Meistens  ist  der  dicke 
Darm  der  Sita  dieser  Entaündung  und  iirar  entweder  die  gaaii 
Flache  desselben  oder  nur  das  Kolon,  oder  was  noch  häufiger  iit, 
der  Hastdarm.    Die  Entifindung  greift  hier  auch  tiefer  ein;  sie 
besteht  nicht  mehr  in  einem  Erythem,  sondern  in  einer  wirklichen, 
wenn  auch  oberflächlichen  und  flüchtigen  Phlegmasie ;  die  ScUciah 
haut  ist  in  ihrer  ganien  Dicke  entzündet  und  erleidet  leicht  be- 
deutende Veränderungen,    Man  findet  alsdann  in  den  Leichen  nicht 
eine  bloss  oberflächliche  Injektion  der  innern  Darmwand,  wie  bei 
der   katarrhalischen  Entiündung,    sondern  im  ersten  Grade  eine 
Erweichung  der  Schleimhaut,  nebst  einer  geringen  Anschveüang 
derselben];  in  einem  hdheren  Grade  eine  theilveise  Beseitigung  if 
Epitheliums   und   oberflächliche   Geschwürbildungen.    Je  nach  der 
Dauer  der  stattgehabten  Krankheit  sind  diese  Veränderungen  der 
Schleimhaut  sehr  yerschieden.    Während   die  katarrhalische  Ent- 
iündung des  Darms  einen  mehr  akuten  Verlauf  hat,  hat  die  eben- 
genannte  Form  häufig  einen  mehr  chronischen  Gang,   indem  lii 
mit  sehr  verschiedenen  Erscheinungen   begleitet  ist  und  in  sehr 
yerschiedener  Art  sich  seigt,  wie  z.  B.  in  der  Form  der  Lienterie. 

Die  tiefgehenden  Entzündungen  des  Darmkanals  beobachtet 
man  auch  zirmlich  häufig;  ganz  besonders  bei  den  frühzeitig  entr 
wähnten  Kindern,  wenn  ihnen  eine  unpassende  und  schlechte  Nslh 
rung  gereicht  wird.  Die  Krankheit  nimmt  oft  einen  ernsten  Cbt- 
rakler  an  und  selbst  In  den  Fällen,  wo  sie  eine  mehr  gutartige 
Gestalt  zu  zeigen  scheint,  erfordert  sie  die  Aufmerksamkeit  des 
Arztes  im  höchsten  Grade« 

Es  giebt  noch  eine  dritte  Art  der  Darmentzündung,  die  eich 
Ton  den  eben  beschriebenen  Formen  sehr  bedeutend  unterscheidet 
Die  Manifestation  der  Krankheit,  ihr  Verlauf;  ihr  schnell  tödilicber 
AuKgang  rechtfertigt  die  Benennung  Cholera  infaniiHsj  Bmimiu 
eköier%fjrm%$,  womit  sie  von  Terschiedenen  Autoren  bezeichnet 
wird.  Diese  sehr  ernste  Entzündung  trifft  man  besonders  bei  den 
zu  früh  entwöhnten  Kindern  und  bei  denen,  die  Ton  früh  an  ge- 
päppelt worden  sind.  Es  erscheinen  dabei  alle  Systeme  des  Kör- 
pers zugleich  ergriffen.  Das  Antlitz  bekommt  einen  leichenähn- 
lichen Ausdruck,  die  Baut  wird  bläulich,  die  Augen  ziehen  sich 
tief  zurück,  die  Gesichtszüge  bekommen  den  Auedruck  der  inneren 
Angst,  die  Nase  wird  spitz,  der  Athem  wird  kalt,  die  Respiration 
erliacht)   die  allgemeine  Bautwärme  nimmt  bedeutend  ab  und  die 
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Brat  f0rl!erl  logleicli  ihre  KlastiiUlt;  $h  runselt  ticli  an  den 
Stellen^  wo  gie  gespannt  war,  nnd  die  Falten,  die  man  an  andern 
Stellen  der  Haut  beibringt,  bleiben  eine  Zeit  lang  stehen.  Zu- 
f^kich  treten  sehr  wäeerige  nnd  durchaus  nur  wenig  stinkendt 
DnrchfUle'  wiederholentlich  ein;  daiu  gesellt  sich  ein  häufiges 
Erbrechen  von  weisslichem,  sahen  Stoffe,  welcher  gewissemiassen 
den  Dam  lu  beaeichnen  scheint,  wo  das  Uebel  seinen  Sita  hat; 
die  Kinder  sterben  gani  so  wie  an  der  Cholera.  Sucht  man  das* 
jenige  auf,  was  als  anatomuche  Veränderungen  dieser  Kranbheil 
eigenthf milch  ankommt,  so  trifft  man  gewöhnlich  nichts  weiter 
ils  eine  bisweilen  mit  R5the.  begleitete  Erweichung  und  Auflecke^ 
nitg  der  Schleimhaut  des  dicken  Darmes  und  gani  besonden  de» 
Mistdnrmf;  die  Erweidiung  geht  bisweilen  so  weit,  dass  es  bei 
der  grSssten  Vorsicht  unmöglich  wird,  die  Schleimhaut  in  grösseren 
Hassen  aufsuheben.  Bei  einer  geringen  Zahl  Ton  Fällen  besdiränkt 
rieh  die  Veränderung  nicht  auf  die  Schleimhaut  des  Dickdarms 
iHein,  sondern  ergreift  auch  die  des  Dünndarms  und  selbst  des 
Hagene. 

Endlich  muss  hier  noch  Ton  einer  Affektion  die  Rede  sein, 
velehe  in  der  frfihen  Kindheit  liemlich  häufig  ist  und  Tiele  Kin* 
der  hinwegrafft  Wir  meinen  nämlich  hier  die  Dysenterie  oder 
Ruhr,  welche  bei  Kindern  mit  analogen  Erscheinungen  wie  bei' 
Erwachsenen  sich  zeigt,  nämlich  mit  sehr  häufigen ,  aber  wenig^ 
iteffreichen  Ausleerungen,  welche  letztere  in  einem  zähen,  blutigen 
Schleime  bestehen  und  mit  fast  unaufhörlichem,  schmerzhaftem 
Teneimus,  Empfindlichkeit  des  Bauches,  besonders  links  unter  dem 
Nabel  in  der  Gegend  des  Mastdarms  und  daran  gränzenden  Kolons 
begleitet  ist  Die  Dysenterie,  die  meist  jedes  Jahr  bei  Kindern 
▼orkommt,  hat  bisweilen  eine  gutartige  Form,  und  ist  mit  wenig 
Fieber  begleitet,  Teranlasst  eine  nur  sparsame  Darmsekretion 
vad  yerlien  sich  in  5  bis  7  Tagen  unter  dem  Einflüsse  einer 
faweaden  Diät  und  einiger  richtig  angewendeten  Arzneimittel. 
Bisveilen  aber  nimmt  gleich  im  Anfange  die  Ruhr  eine  sehr 
eraita  Form  an;  der  Puls  wird  schnell,  die  Gesichtszüge  yerfal- 
lea,  die  Darmausleerung  ist  reichlich,  sehr  zähe  nnd  blutig  ge- 
erbt und  mit  den  furchtbarsten  Schmerzen  begleitet;  Krämpfe 
oder  Kongestionen  oder  Entzündungen  der  Brust  endigen  gewöhn- 
lidi  die  Krankkeit  Diese  beiden  Formen  der  Ruhr  sind  diejelii« 
fcn,  äie  man  gewöhnlich  bei  sehr  kleinen  Kindern  beobachtet; 
'u  chfoniacfce  Ruhr  haben  wir  bei  ihnen  nur  höchst  selten  ge^ 
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fufe  derselbe,  wie  bei  der  Ruhr  ErwadraeBer. 

FasBca  wir  demnach  dae  Geiagle  imsa»>ieii,  so  liabea  wir 
bei  Kindero  folgende  Darmentcfindungen: 

1)  Den  Darmkatarrb,  eine  diffttie  oberiUchlldiie  Enlatiita; 
oder  einfaches  Erythem  der  Schleimhaut; 

2)  Die  tiefer  geheadeEntsöndangy  die  gante  Dicke  der  SeUeia- 
hanl  orfaBsend  und  Ton  der  yorgeheoden  Forai  ebenso  yorachiadta, 
wie  das  Erjaipelas  Yon  dem  Erythem; 

*  8)  Die  choleraförmige  EnlerHis ,  oder  diejenige  oniiiodlkhc 
Affektion  des  Darmkanals,  die  mit  einer  sehr  bedeutenden  Peitar* 
hatioB  des  NerreBsysleflis  begleitet  ist,  oo  daae  eeUMt  die  Dan»- 
affiktion  in  ihren  Symptemen  daron  gleichaan  OMdiCiiri  wird* 

4)  Entfieh  die  Dysenterie. 

Bin  Feathdien  dieser  Formen,  eine  genaue  üniefachetdaag 
denelben  und  besonders  die  Kenntnise  der  Wirkwafeo,  weldie 
de^  Höllensfeta  hat.  Wenn'  er  den  Kindern  gegeben  wird,  befttiffk 
allein,  dieses'  Mittel  so  aniuwenden,  dass  es  Vortheil  bringt. 

1)  Allgemeine  Bedingungen  fir  den  Oebrauch 
des  Höllensteins  bei  der  Darmontaftndnng  kleiner 
Kiader.  i 

Der  HoHewtein  wirkt  nur  örtlich;  dieeen  Pankt  darf  BMa 
nicht  ausser  Augen  yerlieren,  weil  um  ihn  gewissermassen  dies» 
ganaeKur  sich  dreht  AUerdings  geht  die  Heihiag,  wie  dioKreak- 
heit,  durch  Eentittuation  ton  Stelle  au  Stelle,  so  das«  man  sH- 
mihlig  Ton  einem  Punkte  aus  die  ganse  kranke  füche  unter  die 
Thitigkelt  des  HoUentteins  bringen  kann.  So  i.  B.  aieht  maa 
am  Auge,  dass,  wenn  man  bei  den  inssem  Entaündungen  dieses 
Organs  auf  den  innem  Augenwinkel  HolleiMtetn  anwendet,  dei^ 
selbe  sich  schneB  über  die  ganze  Bindehaut  Torbreiiet  6o  ist  es 
aluch  bei  der  Schleimhaut  der  Nase,  des  Halses,  des  Darms  und 
auch  aum  Theil  der  Kutis.  Dennoch  aber  wird  die  SieHe  aai 
meieten  rem  Hollenstein  erfssst,  auf  welche  direct  eingewiiht  wiri 
Bretonneau  ist  derjenige,  der  den  Höllenstein  ab  nn  Heifaail- 
tel  gegen  die  Entaündungen  der  Schleimhiute  auerst  angawea- 
det  und  auch  genau  stndirt  haft;  er  gebrauchte  dieses  Mittel 
gegen  gewisse  Entzinduugen  der  Schleimhaut  des  Halses,  des 
DurmS)  unter  besondern  Umatanden  gegen  die  der  BIimmi.  Trels- 
dem  abet,  trota  der  Bemühungen  der  Herren  Trouaseaa, 
Vtlpea«  mi  anderer  Awlirea  blieb  die  Aaweiuting  iea  Hfilio- 
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iteinf  nur  atf  eine  kleise  Zahl  Ton  Krankheiten  befchrinkt,  nä^ 
menüich  a«f  die  EnUüniungen  der  Bindehaut  des  Aug^ee,  det 
Nfsen-  und  Raclienichleimhaut.  Es  erregt  Venrnnderang,  dasi 
■aft  nicht  gezilgert  hat,  den  Hdllensteln  in  sehr  betrachtlicher 
Menge  auf  die  Schleimhaut  derRamrdhre,  difesee  sehr  engen  lud 
nrten  Oaiigei,  der  durch  Anschrellang  der  Innern  Hant  so  leicht 
eine  Verengening'  oder  Verschlieasnng  erleidet,  ansuwendeo, 
wihrend  man  nicht  gewagt  hat,  mit  diesem  Mittel  in  Tiel  kM** 
neren  Daaen  auf  die  Schleimhaut  des  Darmkanals,  weldiet 
Ten  aUen  Schläuchen  und  Gingen  des  Kdrpers  der  gedul-* 
digete  iai,  einiuvirken.  Es  ist  dieses  eine  Inkonseqnens,  md 
velche  Herr  Trousseau  aufmerksam  gemacht  hat,  der  auch  di4 
invenduDf  des  HMlensteins  gtgtn  die  Darmentxündungen  ifii  eine 
Art  Mefliode  gebracht  hat.  Wir  hoffen,  dass  ein  aufmerksameres 
Stadium,  und  dass  mit  grösserer  Kühnheit  unternommene  Versuche 
die  Zaraifti  fegen  die  Wirksamkeit  des  Uebels  heben  werden. 
Da,  wie  adiea  erwihttt,  der  Hitlenstein  eine  nur  lokale  Wirkuug 
hit,  so  können  wir  nur  in  dem  Falle  zu  diesem  Mittel  gratfiMi) 
vemi  wir  hoffen  dürfen,  auf  die  ganse  kranke  Fliehe  oder  miji- 
Jeiteas  auf  einen  grossen  Theil  derselben  an  wirken.  Es  ist 
«rwiesen,  dass  der  Höllenstein,  wenn  man  Ihn  durch  den  Ma^en 
iBwsndet,  auf  die  ganie  Fliehe  des  Darmkanals  einiuwirken  Ter« 
■Ig.  Welches  audi  die  chemische  Reaktion  ist,  welche  der  Hol-» 
icastein  alsdann  lu  erfahren  hat,  wenn  er  im  Magen  mit  den 
lalisauren  Alkalien  in  Verbindung  kommt,  so  ruft  er  dennodi 
die  gewünschte  Wirkung  her?or,  so  dass  man  Anfangs  geneigt 
wird,  alle 'Darmentiündungen,  wofern  sie  auch  kommen  und  Ten 
velcher  AH  sie  auch  sein  mögen,  mit  diesem  Mittel  lu  behamdefai* 
—  AUein  die  BrCshrung  hat  bald  geieigt,  dass  ron  den  Tier  er* 
Tihnten  Funtten,  die  bei  den  Kindern  Torkommen,  einige  den 
Heüenttein  entweder  nicht  erforderten,  oder  ihn  nicht  gut  ertru«* 
^.  Der  einfache  Darmkatarrh,  das  Erythem  der  Darmschleia^ 
kiat  sind  gewöhnlich  iwnh  Tiel  mildere  Mittel  zu  beseitigen,  bis« 
Teiiea  aelbsl  durch  einfache  Hausmittel.  Etwas  lauwarmes,  er* 
(cklaffendes  Getränk,  sehr  schwache  Dosen  Magnesia,  WiMmuth 
oder  Oplumpra{iarate  sind  bei  geregelter  Diät  tollkommen  aas-> 
reichend  für  diesen  Zweck.  Die  zweite  Form,  nämlich  die  eigent^ 
Uche  oder  liefer  gehende  Entzündung  der  Schleimhaut  erfordert  mei- 
bImis  andi  nicht  den  Höllenstein.  Ein  geordnetes  Verhalten,  die 
Anwendung  Ton  Magnesia ,    Wissmuth,   gepulTorten  Srebaaugea^ 
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Opinmpräpaf  aten,  können  hier  die  Kar  bevlrken«  Nnr  in  lelUMi 
Fillen,  wo'  die  Beharrlichkeit  dea  Uebek,  und  die  loteneitit  der 
Darmsekretion  allen  andern  Mitteln  Trota  geboten  haben ,  bt  d« 
H6llenetein  in  Gebranch  zu  ziehen.  Ebenso  ist  es  mit  der  Liea- 
terie,  auf  die  der  Hdllenstein  faat  niemals  nfitilich  eingewirkt 
hat,  mochte  er  innerlich  oder  im  Klystier  anfi^ewendet  worden  seta. 
Dag^egen  hat  dieses  Mittel  sich  sehr  nützlich  bewiesen:  1)  h 
dar  akuten  und  chronischen  Entzündung  der  Schleimhaut  im 
dicken  Darmes;  2)  in  der  Djsenterie  und  S)  in  der  choleraför- 
nigen  Enteritis;  4)  ausserdem  noch  in  einigen  Fällen  aUgeneinir 
ttnd  hartnäckiger  Entzündung  der  ganzen  Schleimhaut  des  Dam- 
kanals« 

2)  Spezielle  Bedingungen  für  die  Anwandung 
daa  Hollensteins,  abhängig  yon  der  Art  der  Intes- 
linnlentzündung« 

Es  Torsteht  sich  Ton  selber,  dass  durch  die  Art  der  Intesli- 
nalentzündung  auch  die  Anwendongsweiae  dea  HöUenateina  bedingt 
werden  muas. 

a)  Kolitis  oder  akute  und  chronische  Ent- 
zündung der  Seh  leimhaut  des  D  ickdarms.  Indem  ick 
bemerkte,  dass  die  Wirkung  des  Höllensteins  eine  rein  örtliche 
ist,  habe  ich  mich  auch  dahin  ausgesprochen,  dass,  selbst  darck 
den  Mund  eingeführt,  dieses  Mittel  noch  auf  die  Schleimhaut  dei 
Kolon  zu  wirken  yermag,  allein  es  ist  klar,  dass  die  Möglichkeit, 
es  unmittelbar  auf  die  kranke  Parthie  anzuwenden,  gerade  ein 
Fingerzeig  ist»  in  Form  Ton  Klystieren  dieses  Mittel  beizubringea. 
Diejenigen  Aerzte,  die  eine  chemische  Zersetzung  fürchten,  wol- 
len zu  diesen  Kljstieren  keine  zinnerne  Spritze  nehmen,  sondera 
nur  eine  Glasspritse.  Ich  halte  diese  Vorsicht  für  unnöthig;  mir 
hat  eine  gewöhnliche  zinnerne  Klystierspritze  ToUkommen  sick 
bewährt  und  in  der  That'  kann  auch  die  Quantitäl  Höllenateia, 
welche  an  den  Randen  der  Spritze  sich  zersetzt,  nur  sehr  geriaf 
aein.  In  der  Klinik  des  Hm.Trousseau  bedient  man  sich  aber 
nur  der  Zinnspritze  und  eine  gewöhnliche  Wärterin  gibt  du 
Klystier.  —  Man  macht  die  Auflösung  bei  kleinen  Kindern  nvr 
sehr  schwach:  5  Centigramm  (ungefähr  IGran)  HöUenatein  aaf 
200  Grammen  (6  bis  7  Unzen)  Wasser.  Vorher  gibt  man  eia 
Klystier  yon  warmem  Wasser,  um  den  dicken  Darm  zu  entleerta 
und  auszuwaschen.  Gleich  darauf  gibt  man  das  Kiyatier  tea 
BAllanateinauflöfunj^.      / 


Der  HöHenslein  erreget ,  indem  er  mit  der  entifindeten  Scldeiii^ 
haut  in  Beriihnmg  kommt,  durchaus  keinen  Schmen;  die  Kly« 
itiere  TonMalyenabkochung,  Ton  Stärkemehl  selbst,  werden  nicht 
Wsser  ertragen;  ich  habe  niemals  die  bedeutenden Reiznngs- oder 
KntBfindnngsiufUle  bemerkt,  die  Viele  als  Folgen  dieser  Klystiere 
fürchteten.  Im  Gegentheil  habe  ich  yiele  Fälle  von  akuter  Koli« 
tifl  in  4 — 5  Tagen  mit  diesen  Klystieren  geheilt  In  einigen 
Fillen  horte  sogar  gleich  nach  dem  ersten  Klystiere  die  Diarrhoe 
nf  und  kam  nicht  wieder,  so  dass  erst  gegen  Ende  der  Kriuik* 
keit  wieder  eine  Ausleerung  sich  einstellte;  dieses  sind  aber  Aus- 
nibmsfälle.  Im  Allgemeinen  ist  die  Dauer  der  Behandlung  der 
ikuten  Kolitis  durch  Höllenstein  -  Klystiere  5 — 9  Tage.  Diese  Kly- 
süere  werden  eben  so  gut  in  den  ersten  als  in  den  letzten  Tagen 
der  Krankheit  ertragen.  —  In  der  chronischen  Kolitis  sind  dl« 
Höllenatein- Klystiere  yielleicht  noch  mehr  indizirt  als  in  der  akuten« 
Jeder  Arzt  kennt  die  Schwierigkeit,  die  chronische  Entzündung 
der  Schleimhäute  durch  andere,  als  durch  direkt  applizirte  Mittel 
n  beseitigen.  Die  Bindehaut  ita  Auges,  die  Schleimhaut  des  Mun-* 
des,  itf  Hase,  des  Halses,  der  Harnröhre,  der  Scheide  bedürfen 
fut  immer  der  örtlich  wirkenden  Mittel,  um  geheilt  zu  werden. 
Dasselbe  gilt  yon  der  Schleimhaut  des  Dickdarms,  und  dieErfah« 
rang  hat  erwiesen,  dass  gerade  der  Höllenstein  hier  ein  treffli« 
dies  Agens  ist  Ich  will  mich  hier  auf  die  folgende  Mittheilung 
beschränken,  die  ein  Beweis  dafür  sein  mag.  Ein  15 Monate  al- 
tes Kind  wurde  Ton  seiner  Mutter  nach  dem  Necker -Hospitale 
febracht;  es  war  wohl  entwickelt  und  schien  Yon  robuster  Kon- 
BÜtution  zu  sein.  So  lange  es  von  der  Mutter  gesäugt  worden 
var,  war  es  ganz  gesund,  aber  seit  zwei  Monaten,  seitdem  es 
entwöhnt  worden,  hatte  es  sich  bedeutend  yerändert  Die  Mutter 
kitte  das  Kind  mit  yerschiedenen  fetten  und  mageren  Suppen» 
Breien,  Brod  und  den  Speisen  genährt,  die  sie  und  ihr  Mann 
tisea.  Das  Kind  hatte  von  da  an  Durchfall,  der  nach  und  nach 
sich  steigerte.  Die  Ausleerungen  waren  sehr  zahlreich  (8  bis  10 
jeden  Tag),  sehr  dünn,  grün  gefärbt,  ohne  Beimischung  von  Koth; 
dea  Durehflillen  gingen  oft  Kolikschmerzen  yoraus,  die  sehr  leb- 
haft waren,  aber  gewöhnlich  nach  der  stattgehabten  Ausleerung 
tafbörtan,  bisweilen  aber  auch  zwischen  den  Ausleerungen  sich 
eraeuerten.  Der  Bauch  In  der  Gegend  des  Kolon  war  dann  etwas 
•ckmerahaft  beim  Drucke,  Fieber  jedoch  fast  gar  nicht  yorhanden« 
In  diesem  Zustande  war  das  Kind,  als  es  in  das  Hospital  gebracht 
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Man  gab  ihm  ein  HdllensteinUjfltier  in  itt  foriöa  er- 
wälinten*  Slärkt.  Schon  am  ersten  Tage  Terminderten  eich  die 
Dnrohfalle  von  10  auf  4.  Am  2.  Tage  hatte  das  Kind  in  84  Stai- 
den  nar2  Aualeenmgen,  die  honeistenter  gelb  gefärbt  waren,  aal 
wie  gewöhnlich  rochen;  die  Kolikechmtnen  waren  Tonchwaadee. 
Die  Mutter  blieb  mit  dem  Kinde  noch  einige  Zeit  im  Hotpitak, 
da  sie  sehr  ernstlich  krank  wan  Bei  einer  wohlgeordneten  and 
streng  gehandhabten  Diät  hielt  aich  das  Kind  sehr  gnt;  die  Diarrhoe 
kam  nicht  wieder.  Das  Kind  hatte  täglich  3  —  4malAndeorangea 
von  gelber  Farbe,  gehöriger  Konsistena  nnd  ohne  alle Schmenes. 
Es  wnrde  YoUkommen  geheilt  entlassen* 

Dasselbe  gute  Keenltat  hatte  die  Behandlang  aneh  in  den 
folgenden  Falle,  den  ich  nur  im  Ansauge  mittheilen  wilL  H.  B., 
2 Vs  Monate  alt,  yon  seiner  Mutter  gesäugt  und  Ton  einer  treCfti- 
chen  Gesundheit,  wird  am  1&  Febr.  yon  einer  Kolitis  ergriffeB; 
er  hat  &  durchaus  wasserige  Durchfälle ,  aber  keine  Spur  von  Fie- 
ber. Am  17.  hatte  er  8  grasgrüne,  schmeraloae  AualeerangeB; 
er  bekam  einige  Grtn  Magnesia.  Am  18.  sechs  grfine  Ausleenuh 
gen  ohne  Kolikschmerxen,  ohne  Erbrechen,  ohne  Fieber;  diesette 
Dosis  Magnesia.  —  Am  19.  wurde  die  Diarrhoe  äusserst  hsitffr» 
die  Ausleerungen  dunkelgrün,  etwas  Fieber;  Appetit  ichwäcber; 
gegeben  wurden:  ein  Höllenstein- Kl jstier  in  früher  erwähater 
Stärke.  Bierauf  am  20.  nur  drei  schon  etwas  gelblich  gefirkte 
und  konaiaientere  Ausleerungen;  am  21.  zwei  Ausleeningen  ves 
deraelben  Beschaffenheit;  am  22.  und  28.  awei  gelbe,  breiige 
Ausleerwugen;  das  Kind  war  damit  geheilt;  die  Diarriioe  kan 
nkht  wieder. 

b)  Dya.enterie.  Beaonders  in  der  Ruhr  schnint  mir  der 
HöUenstein  yon  gtosaem  Nutaen  au  sein«  Bekanntlich  saigt  sidi 
diese  Krankhoit  bei  gana  kleinen  Kindern  sehr  hävfig  und  wird 
in  ihrer  akuten  und  in  ihrer  chronischen  Form  oft  sehr  bedeaklick. 
Man  ist  nkht  selten  ausser  Stande,  auf  den  kranken  Dam  ee 
einxuwirken,  dasa  die  Krankheit  in  ihrem  tödtlkhen  Gange  aaf* 
gahflten  wird.  Auch  hier  zeigt  sich  die  Möglichkeit,  durch  Kir 
atiere  direkt  auf  den  kranken  Theil  das  modifiairende  Mittel  ans»- 
wenden  und  deshalb  ist  der  Hölknatein  hier  gana  beaondar»  ia- 
diairt.  Nur  reicht  die  Anwendung  desselben  in  Kl jstierform  aickt 
immer  aus,  und  es  wird  nothwendig,  ihn  auch  innerlich  au  rei- 
chen* Für  daa  Klystier  passt  dieselbe  Aufiösvng  von  5  CenligraB- 
nen  HöUenatoin  auf  200  Grammen  destillirtenWasafra;  fir  da  ia- 
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«•KB  fldbravdi  aber  f chica  mm  fir  «in  15  Ui  18  M«iiäU  allM 
Kind  «ine  Anfiönmg  Ton  1  Cenligramm  (VssGran)  in  00  Gram* 
men  (2UnsfrB)  Znckenrasser  passondl;  davon  vird,  je  nach  dea 
Alter  des  Kindesy  ein  Kaffeelöffel  gans  oder  halbvoll  gareiekt.  — 
Der  feigendf  Fall  mag  dain  dienen,  die  guke  Wirltung  dieaea 
VarCahrena  darsnthun« 

Engen  F.,  13 Monate  alt,  Ten  der  eigenen  Hntter  gesangt, 
lad  von  gnter  Geanndheit,  wird  in  der  Nacht  vom  2.  inm  3.  Januar 
Ton  einer  heftigen  Diarrhoe  ergriffen.  Schon  aeU  einigen  Ta*- 
gea  war  der  Knabe  etwaa  atiil  nnd  traurig  und  sein  Appetit 
hatte  aiah  vermindert.  Die  Ausleerungen,  anfangs  gallig  und 
gelb,  wurden  am  folgenden  Tage  schleimig,  farbloa,  iahe; 
im  näebaifolgenden  Tage  waren  sie  sehr  blutig  gefärbt.  Einer 
jeden  Aualeerung  gingen  heftige  Koliken  veraua;  dann  folgte 
Teneamna,  der  lange  anhielt.  Kein  Erbrechen,  viel  Durat.  Urin 
lebr  sparsam;  das  in  den  ersten  Tagen  sehr  heftige  Fieber  hörte 
tat  Am  7ten  Horgena  grüne  Ausleerungen,  wie  gehacktea  Graa 
aassehend,  und  mit  blutigem  Schleime  gemiacht;  Bauch  weich  und 
scbmeriles.  Verordnet:  awei  Klystiere  von  Höllenateinauflösung 
Diek  der  angegebenen  Formel;  Reiswasser  lum  Getränk;  das  erste 
Klystier  goht  gleich  wieder  ab  und  auch  daa  aweite,  das  gegen 
Abend  gegeben  wurde,  behält  der  Kranke  nw  einige  Minuten  au« 
rück.  Kein  Fieber,  Bauch  weich;  geringer  Schlaf;  Aufregung; 
M&st  aber  AppetÜ;  verordnet:  wieder  zwei  lüystiere,  wie  frfiber.  -^ 
Am  9.:  Fünf  Analeerungen  aeit  geatem,  von  denen  eine,  die 
tm  Morgen,  etwaa  blutigen  Schleim  erwiea;  verordnet:  dleaeSbem 
Kljstiere.  Am  lOten  hat  das  Kind  binnen  drei  Stunden  seime 
iwei  Klyatiere  hinter  einander  bekommen;  gleich  nach  jedem  Kly^ 
sticra  eine  geringe,  blutige,  achleimige  Aualeerung;  darauf  aber 
nr  eine  einige  Aualeerung,  die  jedoch  mit  Teneamna  begleitei 
vtr;  ea  iiekommt  noch  ein  einaigea  Kijatier.  Am  Uten:  drei 
Aaslaerungen  am  Tage,  zwei  in  der  Nacht,  und  alle  blutig -aohleir 
Bug;  der  kleine  Kranke  erhält  immer  noch  dieeelben  Klyatiere 
vnd  swar  einee  nm  2  Uhr  Nachmittage  und  daa  andere  um  8  Uhr 
Abende  und  ee  erfolgt  erst  am  Morgen  darauf  eine  schleimige, 
laicht  blutige  Aualeening.  Ea  werden  wieder  2  Klystiere  gege- 
bea.  ^  Am  ISten:  Dae  Kind  hat  awar  fünf  Ausleerungen  ge- 
1^^,  aber  eie  waren  wenig  achleimig,  gar  nicht  bktig  und  echom 
^vie  gallig;  auch  war  weder  Kolik,  noch  Tenesnms  mehr  vor* 
bandeik    Veroidnel  wurde  nur  noch   ein   einiigea  Klystier  von 
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BtileBsUinaiiiUsaii^.  Es  hörten  rnttmehr  dit  bluügm  Aiibtnui- 
gen  auf;  nur  noch  iweimal  fand  eich  etiraa  Blut  darin;  einife  Tigi 
blieben  sie  schleiaigp,  dann  aber  wurden  sie  gelb  und  breiig. 

Die  abnU  Dysenterie  ist  es  jedoch  nicht  aliein,  bei  wekher 
die  Klystiere  Ton  HöUensteinanflosnng  in  Verbindang  nüt  to 
innern  Gebrauch  dieses  Mittels  sich  wirksam  erweisen;  ancb  iif 
xhronische  Dysenterie,  wo  sich  nämlich  Clzerationen  inf 
der  Fläche  und  in  der  Substani  der  Schleimhaut  des  Hastdami 
nnd  des  Kolon  gebildet  haben,  leigt  sich  das  genannte  Hitlel  itbr 
wohlthätig.  Man  weiss,  wie  selten  mit  den  gewöhnlichen  MittelB 
gegen  dieses  Uebel  etwas  ausgerichtet  wird.  Die  Ratanhia  und  iit 
andern  adstringirenden  Mittel,  ferner  die  Opiumpraparate,  werdfi 
meist  ohne  allen  Erfolg  angewendet  Die  Höllensteinkljstitn, 
mit  Vorsicht  angewendet,  erweisen  sich  immer  nütalich,  nicoils 
wenigstens  nachtheilig.  Unter  Umständen  wird  hier  die  Aufidsaog 
des  Höllensteins  sehr  yerstärht  und  ich ''will  einen  Fall  ersiblsn, 
der  zwar  einen  Erwachsenen  betrifft,  aber  doch  dazu  dienen  kiao, 
die  gute  Wirltung  des  Mittels  lu  zeigen. 

Eine  Frau,  44  Jahre  alt,  litt  seit  15  Tagen  an  der  Rikr. 
Wahrend  der  ersten  Tage  der  Krankheit  hatte  sie  anhalteadei 
Drängen  zum  Stuhlgange,  litt  sehr  bei  jeder  Ausleerung,  die  id- 
bedeutend,  aber  blutig  gefärbt  war;  dabei  hatte  sie  aber  nur  sehr 
wenig  Fieber.  Eine  kräftige  Behandlung,  besonders  die  Darrfi- 
chuog  Ton  Opium,  milderte  die  Schmerzen  und  machte  die  Stabl- 
gange  seltener.  Die  Frau  ging  jetzt  nur  noch  sieben  bb  acbt- 
mal  zu  Stuhle,  aber  die  Ausleerungen  waren  noch  uhr  sparun 
und  immer  mit  einer  grossen  Menge  blutigen .  Schleims  gembcbt; 
•der  Bauch  war  etwas  schmerzhaft,  in  der  Gegend  des  abstfeigm- 
den  Kolon ;  auch  war  der  Schmerz  dabei  in  der  Aftergegend  itr 
mer  noch  lebhaft.  Der  Puls  war  häufig,  die  Haut  ohne  tMn- 
liitze.  Die  Kranke  bekam  ein  Klysiier  aus  26  CentigraBMCs 
<4  Gran)  auf  200  Grammen  (etwa  6  bis  7  Unzen)  destilKHea 
Wassers.  So  wie  dieses  Kiystier  gegeben  war,  gab  man  gleich 
darauf  ein  Kiystier  von  einfachem  warmen  Wasser.  Schon  in 
folgenden  Tage  war  die  Besserung  auffallend;  es  hatten  nur  foi 
weniger  schleimige  nnd  weniger  blutige  Ausleerangen  Statt  ^ 
liabt  Tenesmus  war  gar  nicht  mehr  Torhanden.  Nach  4  Tiff» 
waren  bei  gleicher  Behandlung  die  Ausleerungen  ToUstindig  oor- 
mal  geworden ;  sie  zeigten  keinen  Schleim  und  keine  BhitstreÜis 
mehr )  die  Kranke  ging  nur  einmal  des  Tags  zu  StnUe  und  hstt« 
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htAaMB  keinen  Sdiinen  dabei;  man  konnte  etwas  mehr  Spetsa 
l^akren  und  obwohl  später  in  Folge  eines  Di&tfehlers  wieder 
Dvrchfall  sich  einstellte  und  die  Ansleernngen  einigemal  mit  Blut 
gemischt  waren,  so  war  snch  darin  kein  Schleim  enthalten  und 
iberamlige  Klystiere  Ton  HöUensteinanflösung,  worauf  man  StSrke- 
nehlkljstiere  folgen  Hess,  brachten  vollständige  Heilung. 

t)  Choleraförmige  Enteritis.  Ich  habe  früher  schon 
aaf  die  Häufigkeit  und  Wichtigkeit  der  choleraf5rmigen  Enteritis 
hingewiesen ;  diese  Krankheit  ist  häufig  bei  den  kleinen  Kindern» 
die  mit  unpassenden  Nahrungsstoffen  geffittert  werden,  besonders 
iber  bei  denen,  die  man  xu  frfih  entwöhnt  hatte.  Ich  habe  auch 
lagefihrt,  dass  bei  dieser  Form  etwas  mehr  im  Spiele  ist,  als 
die  blosse  Entzündung  der  Darmhaut,  dsss  Tielmehr  das  Nerren- 
ijstem  auf  Irgend  eine  Weise  mitergriffen  ist.  ¥om  Höllenstein  kann 
nsn  nur  eine  Wirkung  auf  die  Darmschleimhaut  erwarten,  nicht 
aber  auf  das  Nerrensfstem.  Ist  der  Hagen  irgendwie  ergriffen, 
ist  Erbrechen  Yorhanden,  wenn  auch  nur  ein  geringes,  ist  die 
insleerung  seröser  Art,  so  sind  die  Höllensteinkljstiere,  aber  auch 
der  innere  Gebrauch  dieses  Mittels  sehr  wirksam;  ich  gebe  ge- 
vShnlich  eine  schwache  Auflösung  der  Art,  eine  solche  nämlich, 
welche  auf  die  Dosis  nur  ein  Centigramm  Höllenstein  hat. 

Man  darf  jedoch  tom  Höllenstein  nicht  mehr  erwarten,  als 
er  leisten  kann ;  höchstens  gewährt  er  hier  eine  Verminderung 
des  Erbrechens  und  des  Durchfalls.  Allgemeine  Erstarrung,  Krämpfe, 
Kyanese,  nehmen  ihren  Fortgang,  sobald  man  nicht  auf  wirksame 
Weise  dagegen  einiuschreiten  yermag.  Die  Verminderung  des 
Krbrcdiens  und  Durchfalls  kann  auch  als  eine  gute  Wirkung  des 
BöUensteitts  betrachtet  werden,  allein  dieser  Erfolg  ist  nicht  hin- 
teidiend«  Oft  hat  auch  der  Höllenstein  die  übermässige  Sekretion 
derDarmschleimbaut  lu  mildem  und  damit  auch  lugleich  die  all- 
gemeinen Erscheinungen  lu  beseitigen;  oft  aber  auch  haben  diese 
ihren  Bestand  behalten.  Das  Kind  bleibt  kalt,  die  Haut  bläulich 
gtfirbt,  der  Athem  eisig,  die  Augen  tief  eingesunken;  das  Kind 
^t  immer  mehr  lusammen  und  stirbt  endlich.  Es  ist  demnach 
hier  in  doppelter  Hinsicht  zu  wirken,  einmal  örtlich  auf  den  kran- 
ken Darm  und  dann  reizend  oder  erhebend  auf  das  Nenrensjstem. 
h  ersterer  Beziehung  ist  der  Höllenstein  Toükommen  ausreichend; 
in  letzterer  Beziehung  wird  man  yielleicht  Opiate  oder  dergleichen 
B^thig  haben. 

4)  Einige  Fälle  ron  allgemeiner  und  dauern 
XJSL  laat,  g 
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hülf  hi(^  Atftjff lflei\  k«(t|irib»KBcben  SiiiUttq(|i»|g«n  m  AlWb  ^ 

chen  FälUn  M  ^^  HftlUn^Min  n^¥  9W  i%  lUyst^r,  ««Mccv 
fli«fh  ii»9#KUcb  fAfQififidev  i^id  9Wfr  K^h  4^9^  ^^  fr^IhDUn 
f  otriiielQ.  Folgi^^r  Ful^  mig  W«'  f4^  V^ih^aI  dienep.  Ein  KM 
fiep  ttfnn^  ^llv  ^QR  fkr  i?iftff9^i^  IArIi^  ffmalirl;»  le^iUt,  «eUi«« 
M  drei  Wopbfi»  »ll  wf^r»  f<HtW^hc«4yi  W  D^^cliCiiU  iui4  ^  Ei- 
V^ch^Q,  V9r  «tpf  4rfi  Wofi)iri\  Ml^W  ^  n^k  «Will  bfrUf» 
S;rampfiiV^H  eim  tk^^  i^^^Uw^^  EiacrHia«  ¥elclie  wter  dip 
i^ii^l^capcH  l^ef0l|^K)4ig«Dder  ]HUM  9^V  na^Ul^Wf  ab«r  «mi 
ff^i^f^  wi«4iir  }kWk  A^  6-  Morgens  Ii«^  i^ß  VmA  leUuUWFi«^ 
her.,  ü>mw«  l^äfSfff  wuserigo  Avileer^ngei»  ?«4  foflväJ^eaiif 
Hc^d^^n  i  PvLvt  «rhT  h^ins,  B(|uq]^  eing«;|Of  f  ip^  G^icbl  sf  hs  Uihi 
W^n^    cl|i#U4(h)   Ai^^H   etVM   «ingfsniAfJV     Vßs  hwA    trliitk 

HhIi  der  tcliojv  erirlteUn  ^fciiifl   ^«»  H$Uipi^tfciwiiiiiliiwig  md 

xwar  «HF  dfei  K^ffff l&ffe)  toU  vliliweiid  dfit  7l««#t  -r-   Am  tt«P 

Fieber  t^Ul^t  mhf  ift  lebtMft;  d«^  Kjftd  «chi;eU  fel^r  Tid,  ^  ^ 
8ten  J^flA  (^rcbftU  f)d»i;,  fbw  npc)^  ^b^<;|MPm  wmigM  Vieber. 
ßi#9elbo  Mittel,  -r-   Ap  9tw»  9«(  «19«  «Wllge    i|c|«e|jt|t  A^ 

b«(^.  ßief«ibei  Seba^dlpiig»  -^  Aw  lfllte&  Ifi^m  Durd^all»  ^w 
Evbredifu^  l^fil^  ^eh^?,  gro«M  S(cliirl«be«    IM«  >titUl  wd  mt 

gmeb^    v^  dmem  Xagi^  g«M^  4m  (1p4  Liwm^  w^  Q«ipmnft 

pi^moU  iV><A  dM^  und  Wünn  uniig^  döiw«  Avubaniiigf*  tiil^ 
t/^«  fib^iur  F4ÜII  b^weifll,  4m  ^^t^  in  4m  «kftt«toB  {««Iwdi 
dti:  K«Uiw4ii«  iMignwfndcl^  ir^w  ktm^i  leqmitMkfc  wd  er 
«uck  dana  tw  Wirb^u^g  Belo«  iicim  4if  iiiUg«wiii#  Af 4tto9  ^ 
g9ii^««  Qnpns  9kwa  <AroimA  «ifh  xieiflea  iaNA^ 

Fwe  ick  ow  4m   biMiVPC  ttttg^heilta  xiM4imei|,,  M  M» 

idi  Colgri^v  Sitze  a 

1)  9ef  0aiMiiA(riA  Uy»  Kl^iti^  pwt  bnM#4B^  M  4ec  lAt* 

die#e  Klyatier^  «Juve  fJll^  Q^fabur; 

2>  Dbeie  Kl^U^m  pMWi  awb.  ^  der  akvbea  a^mUr  ^ 
chronischen  Dysenterie. 

d)  In  IS'oipii  ym  Kijrati«?  «nd  «vgltlik  ifBarB^«  AalMH 


tu 

«if  im  BrkreckfB  «nd  de»  l^rchfalL 

Bt  mH  4Miä  freilich  mcht  getagt  sein,  iuB  i$M  Mittel  im* 
aer  iM  «aler  allen  Uaialiiileii  kilA. 


Höpital'JSecker  isx  Paris  (Herr  L  e  n  o  i  r.}« 

Ueber  die  Heilung  der  Gefässmnttermäler  mitteilt 

glühender  Nadeln. 

Aller  Beulhmgea  wigetcbtal  liast  die  Bebindlvig  der  Gap* 
fiiMMttenaalery  «««leiitiich  der  tenoeen ,  /die  man  aieahlieh  baiifif 
bei  Kiadeni  antrifft  imk  fiel  au  utaachea  ihrig.  IHe  am  hin* 
figitea  gebnMhteo  Mettodiii»  die  Uaterbiiidiiag  «nd  dia  Ahbrar 
fang»  fahvan  ¥ielerlaillakeletiiiide  aiib  etdi,  velehe  ihveAasechwi* 
nag  «ehr  etaeh waren,  ja  wter  Uaiiaadeii  «nm^lieh  maehan, 
Die  Ahlregvig^  welch«  in  Devtaohland  im  gawdhaUchan  (!  ?)  6«ir 
braach  iet,  gibt  su  gefährlichen  Blutasgen  Aalaas  wd.  bewithl 
ttuerdaai  atiMB  mehr  oder  miader  betriahtliehen  SabatanaTerlaet 
and  eneagt  meist  eine  auffallende  Narbe.  Dieaa  Narba  hat  swar 
la  maaalen  Stelle«  wenig  m  hedeutan,  an  andam  aber  wfirde 
sie  fUer  eaia»  ab  die  GefiMsgeechwaUt  seiher.  So  hei  dem  Kinde, 
VM  dem  gMdl  dia  Red»  aein  wird,  hat  wakhem  die  Geeehwwlai 
im  obere  Angealil  alDMibw  |.  biao  bitte  mm  den  grfiaaaren  Thell 
itc  Hmt  daoedlea  wef^eham«  mftiMn  und  wftrde  ai»  bedeute»^ 
<M  Bktrofia«^  «rae«gi  hahün,  weWma  akht  nur  aiaa  SntskeUnaf, 
Miem  aneh  eiib  naaea  Uabal  ^tarattlaast  bitta.  Amwetdena  fühil 
Aa  Aat^baoldm^  hiebt  aar  PUahHie,  wean,  wie  mn  weias,  ga^ 
Kidt  die  Teadeoa  GafasegeSecht«  am  mabteft  diapomrl  alad. 

Dia  Vnterbiadaiif  fiihrt  ahedfda  sowohl  mir  Fhlahitis  ata 
Nlbet  in  Blntaafea  und  Tenmlaaat  auch  einen  gwwiasoE  Snhstau» 
Ttrhut;  übardlas  wirkl  sie  mhc  laageam  nnd  nasitber*  Bf e  Dorchr 
"Mbmig  der  freaehArnlet  niit  Sadebi  oder  das  Durehziehen  einea 
BMieQa  dwach  dieselbe  hat  auch  Tiele  Ton  dlaaen  Nacbdieilen 
^<  ist  ebenialla  «asicher  in  ihrer  Wirlinng.  ^  Die  Anwendung 
^  «htaeBan  Kanleriea  iat  aUen  diaseii  Methoden  Tonuaiehen^ 
4wch  die  Sitae  wird  daa  Blut  in  den  Oeflseen  aur  Gerinnunf 
K«kmht  wbd  demit  jeder  mflgtichen  Blntang  ▼ergebeagt.    Die 
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Itlwiteil  ▼en  Boanet  in  Lyon  haben  auch  g«t«igt,  im  UmM 
PhlebitiB  weniger  zu  fiLrchten  ist,  tb  bei  jeder  anderen  Melbeii 
und  etf  liess  sich  auch  erwarten,  dass  der  SabsUmrerliist  nA 
kanm  bemerklich  machen  werde.  Herr  L.  hat  Gelegenkeit  ge*^ 
nommen,  diese  Voraussetzungen  durch  die  Erfahrung  zu  bestiti- 
gen.  Im  Jahre  1844  hatte  er  der  chirurgischen  Geseilschaft  ia 
Paris  ein  Kind  Torgestellt,  welches  eine  Gefassgeschwulst  von  in 
Grösse  eines  Hühnereies  in  der  Gegend  der  Parotis  hatte.  DisM 
Geschwulst  durchstach  er  in  3  bis  4  rerschiedenen  Richtungen  Bit 
einer,  weiss  glühend  gemachten  Platinnadel;  bald  darauf  war  iii 
Greschwulst  um  drei  Viertel  Terkleinert;  indessen  yerlor  er  iu 
Kind  aus  den  Augen.  Bei  Gelegenheit  der  VorsteUung  dieiei 
Kindes  in  der  genannten  Gresellachaft,  bemerkte  Herr  Berari, 
dass  er  dieselbe  Idee  hatte  und  dass  er  sie  ebenfalls  mit  gnum 
Erfolg  ausgeführt  habe.  Später  behandelte  Herr  L.  auf  diesefti 
Welse  einen  Säugling,  welcher  eine  ihnliche  Geschwulst  aii  Vo^ 
derarm  hatte;  hier  bewirkte  die  Kauterisation  eine  nusgedehats 
Entzündung,  die  eine  Verbrandung  eines  Theils  der  Gtschwrisl 
lur  Folge  hat;  dadurch  wurde  diese  ToUstindig  beseitigt  und  dtr 
Kleine  radikal  geheilt 

Die  fMgenden  beiden  Fülle  sind  neu  und  Yerdienen  weU  «a- 
gemerkt  zu  werden. 

1)  Ein  dreisehn  Monate  altes  Kind  wurde  am  15.  Besemktr 
1818  TOm  Lande  in  die  Klinik  des  Herrn  L.  gebracht  Bieies 
Kmd  war  immer  ToUkommen  gesund  und  wohl  beleibt  Wie  & 
Mutter  sagte,  hatte  es,  als  es  fünf  Wochen  alt  war,  einige  KaH» 
dien  auf  dem  Antlitze,  welche  nach  Tier  bis  fünf  Tagen  ftr- 
sehwandMi;  aber  statt  des  einen  auf  dem  rechten  obem  Augm* 
Kde  entwickelte  sich  nach  und  nach  eine  Gesdiwdst  bis  surGfiiN 
einer  Kastanie.  Diese  Geschwulst,  Yon  bläulicher  Farbe,  war  fw 
Venen  umgeben,  weldie,  wie  der  Tumor,  sich  erweiterten,  weaa 
das  Kind  schlief;  gegen  den  innem  Augenwinkel  aidi  neigeaJ, 
hinderte  die  Geschwulst  die  Bewegungen  des  Augenlides  sehr. 
Am  10.  Dezember  schob  Herr  L.  eine  flachs  Nadel  Ten  FlatiBi, 
die  bis  zum  Weissglühen  erhitzt  war,  mehrmals  in  den  Twa» 
ein;  auf  der  Nadel  sass  ein  kupferner  Knopf  auf,  welcher  te> 
diente,  die  Nadel  länger  heiss  su  erhalten.  *  Die  Folge  dieserKsa- 
terisation  war  Entzündung,  Eiterung  und  allmählige  Verklelneraag 
der  Geschwulst  Zu  erwähnen  ist  noch,  dass  gleich  nadi  in 
KagteriBation  84  Stunden  lanjf  einfache,  mit  kaUea  Wasier  ge 
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MikU  Eom^enen  mf  das  Avga  gr«l«g^  wmr^;  qiitvr 
Yvrfca  diet«  dovob  KataplatmeB  erMtit  B«f  Kind  haut 
vahrend  einiger  Tage  etwas  Rakar  «nd  kainen  Appetit. 
SpiterUtt  iat  das  Kind  noch  dreinal  mit  Hdllenstein  kantari^ 
liri  worden«  Am  IStea  Janwar  iat  daa  Kind  mnnter,  Termaf 
das  Atgo  sw  5Aian,  obwohl  nidit  ganz,  befindet  sich  aber 
iOBst  gesund;  der  Tunor  ist  Tiel  kleiner  geworden.  *-  Am  IMen 
Janaar  neigt  das  Kind  daaselbe  Wohlbefinden,  der  Tumor  hat 
sich  noch  mehr  TerUoinerk  —  Am  12ten  Febniar  ist  vom  Tnmor 
aiehls  weiter  Torhanden,  als  ein  kleiner  hellbravner  Hevtfleek; 
jedoch  mterachoidet  sich  das  obere  Angenlld  immer  noch  dvrch 
sein  Ansehen  von  dem  der  andern  Soite;  auch  kann  es  der  Kranke 
nickt  so  aufhoben,  als  das  gesnnde.  Nadi  wenigen  Tagen  iat 
aber  andk  diese  Dngleichhoit  ▼erachwnnden  nnd  das  Kind  wird 
geeilt  entkssen. 

2)  Lavra  B.,  eilf  Monate  alt,  kommt  am  18ten  Desember  18M 
in  die  Klinik.  Sie  hat  anf  dorn  unteren  Theile  des  Brostbeins  eine 
Gesdnmkt  toh  der  Grösse  einer  Walhinss;  dieser  Tnmor  soH 
erst  vor  6  Monaten  entatanden  aein;  er  ist  blinlich,  TsrgrSssert 
rieh  beim  Schreien  des  Kindes  nnd  ist  in  der  lotsten  Zeit  sehr 
gewachsen.  Dia  glühende  Nadel  wird  nur  ein  eintigea  Hai  hinein- 
geschoben; es  erfolgt  eine  nur  geringe  Eitemng  nnd  dann  wird 
ein  niasigar  Bmck  cngowandet,  womnf  der  Tnmor  Tollslandig 
▼erschwindot.  Am  20ten  Februar  wird  die* Kleine  geheilt  entla»- 
len;  mo  hat  nur  noch  einen  rothen  Fiask  an  der  Stelle.  In  dio» 
•esi  Fale  begnl^  sich  Herr  L.  mit  einem  einsigen  EinstichO| 
▼eB  er  Ton  mehreren  eine  %m  lebhafte  nnd  sn  ansgedehnte  Bnti- 
lindnng  IHrehtate  nnd  weil  im  Nothfallo  der  Binstieh  nach  Belie- 
ben wiedeAalt  werden  konnte.  Dieaos  Terfahren  ftfhrt  langsamer 
lam  Ziele,  aber  ist  sicherer. 


Eöpital " Necker  in  Paris  (Prof.  Trousseau.) 

Ein  Wort  über    die  diphtberitische  Brfinne  und  die 

Scharlachbränne. 

Es  giebt  noch  yiele  Aante,  welche  in  ihrem  Verlabien  go» 
gia  diasa  Krankheita»  swar  aife  |;ewiaie  SicbaikaH  »etgan^  fber 
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imk  nodi  efaif e  tix  die  Knr  wiclilige  Usitäirfe  ttmdMiu  Ml 
beiden  felgendtii  Falk  werden  nm  Gelegenheit  febto,  naher  m- 
sndenten,  irae  wir  kiermil  Aeinen.  In  dem  Tiiereeiensad  lul- 
len wir  ein  Kind,  welches  an  Entiündnng  der  Handeln  KU;  die^ 
aee  Kind  wnrie  plöUlich  von  Diphthcritk  befallen.  IMe  fckdM 
Mtmbran  strebte,  wie  das  gewöhnlich  der  FaD  an  sein  plift^ 
aioh  schnell  ausandehnen  nnd  es  wnrde  nSthig,  krifttg  diesM 
Streben  entgegen  an  treten.  Aetsongen  mit  Salaaanre,  Ela- 
apritanngen  mit  Alana  worden  angewendet  nnd  in  vier  Tagca 
war  das  Kind  geheilt.  —  Im  demselben  Saale  Mtmi  sich  lach 
•in  Kind,  welches  an  Scharlach  litt  nnd  bei  dem  aidi  Mich  bi- 
sehe  Membranen  anf  den  Mandeln  gebüdet  hatten.  Dieae  Hiali 
nahaMn  den  gansen  Rachen  tand  das  Ganraensegel  ein;  die  VUtr 
drtisen  waren  geechwaUen  nn4  dentiedi  genas  das  Kiftd  ibeiam 
achnell.  Derjenige  Ant,  der  nur  das  örtliche  llehel  im  Aagi 
hat,  wird  beide  Ftile  für  gleich  efachtMi?  ieijenige  aker^  welcher 
der  Natar  der  Krankheilen  nahor  Mthgeht,  wird  bali  eiaen  eehr 
wichtigen  Unterschied  erkennen«  «^  kh  hätte,  sagt  Hcir  Tt^ 
die  fieilnng  der  Schariadbbnhue  der  Nklnr  «kariaaseli  könnet 
und  dennoch  habe  ich  es  nichft  gelian«  Ans  wakhaai  finnde? 
Bei  dem  ersten  Kinde  hatte  ich  die  Oawiasheit,  dnss  9b  aleikm 
wirde,  wenn  ich  es  eich  aelber  übecUesBe^  bei  dem  andaton  Kiadi 
hingegen  kennte  dl»  Dnfeerlamnng  }eder  örtlichen  linwirhmig  dia 
günstigen  Ansgang  der  Krankheit  dnrehaos  nicht  Terhinden»  hi 
enteren  Falle  war  die  Kraidrheit  abhingig  ^iron  einer  apeaiiack« 
Drsscha,  nimliffh  der  Biphthecftis;  im  aweftlen  Fale  lag  ei» 
ganz  andere  speaifiechto  Dreacbb  inaa  Qmnde,  nürilch  tu  M» 
Jaichgilt.  Die  Dl^htheHtia  bntrsikt  hiebt  mnr  ei*«  falaaha  Hau* 
bUdong,  sendem  dItierHanIheleg  hat  aneh  daa  Beetaaben,  Immer 
weiter  nnd  weiter  sich  an  erstrecken,  den  Kehlkepf  nnd  dield^ 
Töhrenäste  zu  ergreifen  nnd  in  hundert  Fällen  nenmind  nennaigail 
tödtlich  zu  endigen.  Bei  der  Scharlachbränne  hingegen  hit  der 
Hautbeleg  diese  Neigung  nicht,  Tielmehr  endigt  sich  die  Kranic- 
heit  in  hundert  Fällen  neun  und  nennzigmal  günstig.  Hier  UeiU 
der  KrankbeHspfozess  da  stehen,  wo  er  einAkl  iH;  dort  UcAter 
nicht  nur  auf  der  ursprönglich  ergriffenen  Stelle,  eendem  fc^ 
pflanzt  sich  auch  weiter  fort  auf  die  angrönzenden  Thetle«  Hie^ 
ans  folgt,  dass  auch  das  Verfahren  ein  Terschiedenes  sein  masi; 
denn  wibrend  man  dia  binflge  SebarllKbhränne  ,rMf;  geb#n  ba- 
ten könn^  daff  man  die  A^theMtidl^  Bdhine  niAl  äA  aeihr 
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iktk^Mi,  #«fl  ifonkl  tfer  Iffi  tfthltt    BdihI  eHMl  UhiU  U^te 

M  tflM  tad)^H»ll  küiii»  Vüfllto  ith  mhbt  hirft^n  Ukuih  löhA^h  iiiitt 
toh  hMBtf  iiA  tlrt^  ifelhtfel.  Cr^dkrii  ^Me#  hür  ini^  bitf diref  Linifc, 

lift  eltab  irtsckv^lltlb^  M  mMruith  ft^uAäHt  Ich  b^tl^adM 
dine  AttkduriHaii^  tiei^  HibArilAMi  bd  M  BchkAäAht^MM  Ük 
Sditrltifllbiibolicft^  lAblkh  IHI  LdrfenBMtiDtdll  bi^ltii  Sdtaukci^  d^ 
Fenifl  dtl^tf  bHiü  IMpt^tfh  Dinse  Bttbött^tt  Vfcfscti^lttd^n  fdh  Stoi- 
ber, sobald  di8  G^thiriir  adtl-  die  SdUHitfBMuUMtAiiatrfi^  gl^tÜt 
iit  Di«  Stiliirhlr^hlatyoAMl  ^  ItaU«  Bäbh)  ab«f  dM  fi^afci*  idU 
gleh,  dia  baf  den  Laist^nbiiboliett  üieht  förbiihd^kl  iffC^  haihlilft: 
AllicktvUvii^  adar  aalbn  Varlrrandafig  d«^  Stfuktttran  am  iKal«« 
idMl  ofl  Mcb  AffahtiiyhaA  iH  G«hirtki.  bh^«^  üttAr ,  in  #iriliAat 
dift  rtind  docli  aticll  Mhw^Ma)  b^irtig  «leb ,  so  gcbnell  ata  liikg- 
lieh  dla  SAirlai^hMtaflMniig  htt  Halia  zu  tilgen.  ^Hbidb  hM^ 
iA  MiAft  littt  im  a^alan ,  aandahi  äitth  ihi  x^eitan  Filla  Aettnn- 
fm  arit  iSdaalura  torgaüomtikatt.  Dt^l  Mittel  passt  bi^iiaar  ala 
jHfes  aUdlf^;  aaffa  €ebtltilcfa  lat  ohtia  i(len  Nkehtti«il  nnd  «a  ial 
Mdlt,  ala  anittilr^ildcfn.  Kaminert  migk  Tl^ed  inftlli^  aat  dia 
benac^MteA  thall^,  ao  Ibiif  dM  Ütitfa  ^rädift  kelli^h  Sth^den. 
Die  Att#Midiiil^  das  Qnatkailb^^nitlrato  M  MkWldtigi  äih  dti  H6l- 
bastelM  Itat  dM  Nikifitlhall ,  da^ir  dlSftr^  itk  Tbail^,  woranf 
UA  Idaitelbif  «flü^irk^te  HMy  bldu^f^in  geflh-bt  ^dniän;  aa  daai 
mtft  did  ftlatba  Mimbraik  ddAli  Üicht  fieltc'  tan  Atm  üfganthehan 
Aehscidff  nutet'^eliaidafi  kattü;  ÜMri^lfhra  IräV^n  aHa  i^ätitigen 
imd  di^erifiaeRln  BllAfbg'dti  iiiif««  b«chrt  Abilik  ^tiith  i  di^ 
StlüidM  hdlla  gr698«il  Taf (RHI ,  di««aiiQediähk,  6oirie  dt^ti  llaükr 
hle^  all  beaeitig^  «tid  4kf  IVifbrcf^  id  tvt  tnodMki^ftt,  dasrtf  di^ 
Abia^Mn  ir^igdr  iMiebl&efi^  Wffc;. 

Kiaige  BemerkungeB  übar  den  Kraf  und  die   Lar^n^ 

Bdi  aitfatr  and^ran  CtA^geitb^e  iipraA  Bf.  Tfdnirstrdii  übet 
d«A  fciaaaiMetfiiafig  dar  Dil^hrfbaritis  itHf  dem  kftfp  «t^k  airs.  l!#ai 
Kial#,  Waleka  ai^  ift  MHtiä  Hdspttkla  bafandalr,  ^«t^Tt  data 
Anhis^  •di4a  tiinMj  aa^  er,  hab^n  den  Kmp,  dbat  ei«  h- 
kib  fM  Mf  fArsdfialatf«  Waie«  nttd  ad  ia(  ^leiitl^,  tn  mi^ü- 
dien,  aaf  welche  Waise  jedea  Kind  die  KrsnfcbfH  bekommen  hti 


IM 

1)  Das  erste  Kiad   war  laDge  swischen   iwei  Eiadeni  geligert, 
welche  beide  an  Diphtherilis  litteB,  welche  bei  dem  einen  Kinde 
im  Hunde  und  bei  dem  anderen  an  der  Vorhaut  ihren  Sita  hatte. 
Bei  unserm  Kinde  nun  hat  sich  die  Diphtheritis  im  Rachen  fixirt 
Von  allen  Stellen,  welche  die  Diphtheritis  wählen  kann,  ist  keine 
so  übel,  als  die  Mandeln,  weil  die  Krankheit  Tiele  Neigung  kit, 
ohne  dass  wir  wissen,  weshalb,  sich  Ton  da  nach  dem  Kehlkopb 
fortiupflanaen  und  also  ein  ächter  Krup  au  werden;  dieses  Kiad, 
Ton,  dem  wir  eben  sprechen,  hatte  Kopfausschläge  und  Augealci- 
den  gehabt  und  es  war  schwierig,  dies  Kind  lu  untersuchen.  Ki 
bekam  dann  Husten;  der  Husten  wurde  krupartig;  wir  untersack- 
ten den  Rachen  und  fanden  die  Mandeln  mit  einer  falaehenMeoih 
bran   besetzt.    Donnerstag   Abends  machten  wir  die  Aetiung  dicr 
ser  Parthie.     Sie,  m.  H.,  haben  das  Kiod  am  Freitag   gesehen; 
es  hatte  einen  trockenen  Husten  und   eine   krupartige  und  pfei- 
fende Stimme;  die   diphtheritische   Entiündung  hatte   den  KeU« 
köpf  erreicht!    Ich  habe  ihnen  gesagt,   wie    wenig  idi  nur  lea 
der  Behandlung  rersprach,  allein  ich  habe   mich    nicht  abhalten 
lassen,   die  kräftigsten  Mittel  anzuwenden,  um  zu  retten,  wu 
zu  retten  möglich  wäre.    Wir  machten  zwei  Kauterisationen  aa 
Freitag,  zwei   am   Sonnabend  und  eine  am  Sonntag*    Ausserdesi 
gaben  wir  dem  Kinde  die  Alaunmischong  des  Dr.  Miqnet;  es 
besteht,  wie  Sie  wissen,  diese  Mischung  darin,  daaa  man  gepal- 
Yerten  Alaun  mit  Honig  zusammen  einkochen  läset  und  von  die- 
sem Safte  dem  Kinde  so  oft  als  möglich  kleine  Mengen  eingiebt; 
das  Kind  Terschluckt  den  Saft;  er  kommt   in  Kontakt   mit  allen 
Theilen  bis  zum  Kehldeckel   und  wirkt  energischer  als  du  Bin* 
blasen  ron  Alaunpuker,  welches  leicht  wieder  aufgeworfen  wird 
und  dessen  Einwirkung  auf  die  yerschiedenen   Flächoi  eine  sehr 
unzuverlässige  ist    Zu  diesem  Safte  pflege  ich  auch  zuweilen  etr 
was  Kalomel   zuzusetzen,   wodurch   die  Wirkung   noch   Tentärkt 
wird.    Am  Sonnabend  wurde  der  Husten  des  Kindes   etwas   wei* 
eher.    Wir  wurden   Meister  der  Krankheil  wenigstens  für  einigt 
Tage;  es  ist  dieses  schon  yiel  für  eine  so  lebensgefUirliche Krink- 
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heit  Wir  durften  uns  indessen  bei  diesem  kleinen  Erfolge  nickt 
beruhigen,  denn  sa  lange  noch  falsche  Membranen  beatehen,  ksan 
die  Krankheit  Ton  Neuem  erstarken  und  das  Kind  dahin  ralsa. 
Demnach  habe  ich  angeordnet,  täglich  einmal  die  KanteriseCioa 
▼przunehmen  und  jet^t  hoffe  ich,  daea  daa  Kind  gaheitt  werda 
▼iri 
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2)- Dar  sweite  klaiiie  Knnka  ist  urfl  gtni  anderen  AnftDen 
Tor  uns  gekommen.  Vor  14 -Tagen  bekam  er  den  Knip;  eo  ve-" 
nigitene  sind  wir  bericlitet  worden.  Der  Ant,  der  das  Kind  in 
itr  Stadt  behandelte,  gab  ihm  Brechmittel,  die  ein  gutes  ResuU 
ttt  hatten,  wie  es  in  solchen  Fällen  nicht  selten  ist  Wahrschein« 
lieb  wir  es  kein  rechter  Kmp,  sondern  ein  falscher,  eine  söge« 
niante  LarptgiHi  slrüfiitofa,  welche  nicht  gefährlich  istvndmei* 
•tens  mit  Heikng  sieh  endigt,  obwohl  auch  der  Tod  bisweilen 
direh  Verschliessnng  des  Kehlkopfes  erfolgen  kann.  Etwa  drei 
Ti|re  nach  Darreichung  der  Brechmittel  folgte  eine  sehr  beträcht* 
liebe  Beklemmung,  die  Stimme  wurde  pfeifender,  der  Husten 
biufger  und  derselbe  Ant  schickte  das  Kind  unTenflglich  in 
ans  in  das  Hospital,  um  die  Tracheotomie  Tomehmcfn  au  lassen« 
Der  Hasten  ist  heiser,  der  Athem  pfeifend  und  so  schwierig, 
dus  das  Kind  den  Hals  anspannt,  um  au  athmen.  Eine  genaue 
Besichtigung  des  Rachens  seigt  keine  Spur  einer  Toriiandenen  fal* 
■eben  Membran.  Es  beweist  dieses  aber  nicht,  dass  sie  nicht 
ichon  da  gewesen  und  nur  den  Platz  verändert  habe,  allein  da 
mit  mehroren  Tagen  der  Hasten  rauh  und  häufig  war,  so  ist  mit 
der  grössten  Wahrscheinlichkeit  anaunehmen,  dass  falsche  Mem- 
brane nicht  Torhanden  waren.  Wenn  nämlich  die  diphtheriüsche 
Eaksfindang  im  Kehlkopfe  ihren  Sita  hat,  so  ist  der  Husten  rauh 
and  häufig,  aber  in  dem  Maasse,  wie  die  Beklemmung  grösser 
wird  nnd  das  Pfeifen  beim  Athmen  sich  rerstärkt,  entwickelt  sich 
auch  die  falsche  Membran  immer  mehr,  wird  grosser  und  dicker, 
der  Husten  wird  immer  sparsamer,  so  dass  er  im  letiten  Stadium  der 
Krankheil  fast  gar  nicht  mehr  vorhanden  ist  Die  ausser* 
ordenOiche  Häufigkeit  des  Hustens  in  diesem  unseren  Falle 
liest  rermuthen ,  dass  die  Schleimhaut  des  Kehlkopfes  ent-* 
landet  ist,  aber  nicht  falsche  Membranen  existiren.  Sind  solche 
Hembraaen  doch  im  Kehlkopf  vorhanden,  so  wirken  die  Getränke 
nicbt  mehr  reitend  auf  ihn^,  während  bei  einem  einfach  entaün* 
deten  oder  bloss  im  Zustande  der  Irritation  sich  befindenden  Kehl- 
kopf jede  Reizung  um  so  heftiger  wird.  In  dem  einen  Falle  regt 
der  Eintritt  von  Lnfl  nnd  der  vorhandene  Schleim  lum  Husten 
an;  ia  dem  andern  Falle  verhindern  die  falschen  Membranen  die 
KeisQDg,  der  Kranke  hustet  alsdann  nicht  mehr  und  es  geht  ans 
Allem  den  hervor,  dass  der  häufige  Hasten  ein  günstiges  Zeichen 
bei  Eatavadnng  dee  Kehlkopfe  ist,  und  dasa  seine  Abnahme  ge^ 
vibnlicb  einen  sehr  ftUen  Zustand  andeutet    Bei  dieaem 
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kibM  <rir  ri»  CrAtil  g^bt,  it  Ttrumlheii,  i»n  eim  tiAiA» 
MflnbniD  tl[c{il  VortiBdeti  war,  *li«  Kliinkbeit  dauerte  hnge  Z«<t, 
4trB«9lcit  «er  hiifi^  r5<bHnd,  rauh,  tu  Vit  eine  4tr  »elttntt, 
■bet  tebr  Itattrlgen  Folgen  itt  Loh/nffttU  ttridmhiä,  AUdMi 
elH  «nti<nM>cher  Zartsn4  von  einrr  geviisen  Dnter,  eine  Btltfti- 
ttag  d«r  Slinimbißder  und  der  LigiMente  ivhdicii  de«  KcU* 
^kel  Bnd  den  OleRsbeckenbnorpelii.  Vi»  VennfVmf  Ata  SebW 
tofftel  Wird  bewirkt  darch  die  AnicbwellnD^  der  StffcleltafeMt;  drr 
fiMteh  Ist  liemlith  renh,  die  Behleimnoßg  »ebr  iMitIfeh;  Üt- 
mch  aber  ^luben  irit  nicbt,  deas  ein  aolcher  Znatavd  Ür  In 
An^mbliet:  ^eaae  Betergnfaa  einflSaaeii  bdnit;  wit-  ftiben  tnia  MI 
Ht  mht^li  AnwendflD)f  del  AlavBa  b«gnffgt;  dta  KiAd  flMMl 
dif«a  lebn  Orammtn  ugflieh.  Wfirde  dl*  Andehwellaitg*  b«d»> 
t«>ad«r  «-trdffD  und  die  tleblemmitng  fflnebmeA,  go  daai  dM  If 
bes  in  »ivkiiche  Gefebr  geratbet,  a«  irfirdeA  wir  «IcM  lilWM, 
die  TritbeAtoiilie  rortnnefainen ,  und  itt  itr  TbM  Wtrdett  **  VH 
Utttlhtb  ettieti  ^nten  Erfolg-  ervarten  ftlinneh.  Ie&  bflle  Sie, 
lieh  dieees  irebl  aniatnerbni.  Gebt  die  Laryngitii  ttWAiMM 
ttm  dem  abnten  in  den  aubaknten  Zqriiiid  Aber,  und  ttAaM 
dattnaurdlMe'WeiM,  eotelmm  ^enftthl^t,  apsftr  dleTcithruUiflh 
twmnebMen.  leb  bttbe  Tide  FSlIe  dfeaer  Art  geaeKan;  t«h  «fü 
4t/r0B  ehitit  Di)lth«?len,  de«  icb  1808  becbichUt  hitb«.  EttillM 
«ir4  ton  larptgitU  ttHdwhtta  ergriffen;  hath  «Itter  l4tl^i|>«a 
tfettandlati^  Khtint  M  gtheilt  tu  sein,  «b«r  «a  tri  im«ef  MI«^ 
dl«  fltimnie  bidbf  raub;  ein  Blonit,  ivei  ttmale,  Bllenit«  «et«' 
|«k«H  In  dJeitMt  2D«tande  uhter  mannkbbcbifHi  Wevbael  im^  ieb 
iWr  i^eimttigen ,  tur  Tra Aectoniie  tu  aeTnvIlen.  Ea  n-rot^e  Bei- 
hing,  aber  der  Krtitke  Var  gvnSlbigt,  daa  KllbrAeA  9  Jlbrt 
hi^  zd  trageti.  -^  Sie  aeheti  iIh,  dasa  dt«  vr^r^hffRth  ihia 
Larytifilta  und  in  einigen  Flllen  aelbat  die  aubakute,  M>#ellea 
bi  Am  tftroBia^en  Zintaad  fibergeben  und  4ie  TratttvoMatie  Mlh- 
vtttAf  machen  kann. 

Xf\.tBtt  bleltw  Kranke,  den  wir  ftrr  ntrt  haben,  halt«  »tmi 
rhatrt  nad  bekam  dann  eine  VijtMlerlftt 
iippei*  und  dann  dw  Vatigen.  lell  «rch- 
Hohdee;  rotyOglitb  wegen  der  StMitAi 
leine*  AtiAmthatts  Im  ISmfWtH.  Ith  Üeaa 
,  lebflwft  aber  gifrg  dfit  Hrvnlllivlt  ml- 
elüt*  eryafpatMh«  Rfitli«  auf  itf  Wak^ 
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ilcb)  d#ti  BrMd  %tk  Terhlndern.  Am  folpnden  Ti^e  «ahen  wit 
«Utt  l^r  ery«ipeIftt5Mii  R6the  eifttn  Brandieck,  welcfaef  dieLippi6 
mrf  di«  ander«  Wsiige  erfefdite.  Nvft  war  nichts  mehr  «ü  mt«- 
eben;  «-^  denn  wenn  av^h  in  mandieii  sehr  günstigen  F&nen  ea 
gfellligt,  den  Brand  tu  beschrSnkeit,  so  folgt  doch  der  Tod  einiga 
Monate  nachher  bei  der  Eiterung,  wie  ich  Tor  einigen  Monaten 
ia  dnem  Falle  in  der  KHnlk  des  Hrn.  Blache  an  sehen  Golo» 
genheil  halte. 

Einige  Betnarknngen  über  den  KeuohhiistetL 

mr  haben  in  dem  Saale  der  Wiegenkinder  ein  kleines  Kind  Att 
fferaplegie  leidend ,  welches  ror  14  Tagen  heftigen  Husten  bekam, 
der  mit  lUHhung  der  Augen,  Anschwellung  der  Augenlider,  hin  mit 
aDen  Symptomen  begleitet  war,  die  einen  Ausschlag  besorgen  laa^ 
aen  konnten;  es  bildete  sich  aber  ein  Keuchhusten.  BfsweilOA 
be^nnt  der  Keuchhusten  auf  folgende  Weise:  es  tritt  Fieber  efai^ 
die  Bindehaut  beider  Augen  rdthet  sich ,  die  Augenlider  iTchWelleil 
aaundes  entwickelt  sich  ein  starker  Schnupfen;  dann  vergehen  5 
bffsffTage,  ohne  dass  ein  Ausschlag  sich  aefgt,  dagegen  tritt  der 
Kevchhust^  deutlich  herror.  Bei  dem  erwfihnten  Kinde  War  daa 
Fieber  lebhaft;  ich  habe  es  antiphlogistisch  und  mit  Brechmfttehi 
behandelt;  es  bekam  tuerst  ein  Brechmittel  ron  schwefelsaurem 
Kupfer ,  das  Fieber  Hess  nach ,  dann  gab  ich  ihm  ein  aweites  und 
ein  drifte«  Brechmittel;  bleratff  verordnete  ich  Belladonna  Ift 
Pulver  tu  1  Centigramm  taglich.  Die  Krankheit  hat  nicht  zuge- 
nonmen.  Nach  4  Tagen  steigerte  ieh  die  Dosis  des  Belladonna- 
Palrers  auf  2  Centigrammen  täglich  und  seit  2  Tagen  haben  die 
Keuchbustenanfille  aufgehört  und  es  blieb  nur  noch  der  katarrha- 
lische Husten«  Winken  wir  nach  einer  ao  schneliin  Baaseran|^ 
Alt  der  Belladonna  aufhören,  so  würden  die  Keuchhustenanfälle 
wieder  kommen  y  man  muss  die  ModikatiAli  brtsetaen,  bia  nlehH 
nthr  «u  basorgfti  ist^  iiklem  man  liöcbA  aelteii  einmal  einen 
Tig  aussetat. 

Kebtn  diesem  Kinde  befindet  »Ich  ein  anderes,  welches  aeit  eini- 
^rZeil  attcK  am  KeuchhusCen  leidet,  aber  in  nicht  so  günstigem 
Zaatande  dch  hefiitdet;  die  Anfälle  sind  nämlich  9^  starke  das« 
tieh  Elrhymos^n  in  d<r  Bindehaut  heider  Augen  gebildet  halreit. 
Vk  haben  schwefelaaurea  Kupfer  als  Brechmittel  gegvbelK  und 
'•nn  lie  Beltadonnn,  und  wir  haben,  wenn  auch  nicht  Bfethug, 
^  eiiie  auffaBend  schnelle  Boaaenng  eifangt.    Dieyira  HonlM 
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«rUngton  irir  in  10  bis  12  Tagen ,  aber  nach  Verlauf  diaier  Ziit 
blieb  die  Krankheit  itationär;  das  Fieber  var  wieder  endüaaeay 
nnd  ich   gab   ihm  yon  Neuem  zweimal  ein  Brechmittel  und  Umi 
wieder   die  Belladonna  darauf  folgen«    Die  gute  Wirkung  wuU 
jetst  deutlicher;   seit  einigen  Tagen  hustet  das  Kind  nicht  mehr, 
aber  es  ist  von  einem  andern,   sehr  ernste^  Uebel  ergriffen;  im 
Kind  bekam  ein  kleines  Geschwur  am  Ohr,  dieses  Geschwur  wari« 
mit  einer  diphtheritischen  Haut  bedeckt,    und  schien  sclineU  ui 
sich  greifen  au  wollen.    Ich  habe  mit  Salzsäure   kanteriairt;  die 
Krankheit  schien  darauf  sich  zu  bessern ,  aber  bald  griff  sie  vie* 
ier  um  sich.    Ich  werde  nur  so  kraftig  als  möglich  mit  salpele^ 
■aurem  Qu/ecksilber  kauterisiren.     Ich  gestehe ,    dass   dieser  Fall 
mir  sehr  grosse  Sorge  macht;   die  diphtheritische  Entzündung  e^ 
reicht  den  Gehdrgang   und  wir  haben  eine  Perforation  des  Treia- 
melfeUs   zu  ffirchten.    Ich  habe  weissen  Präzipitat  in  den  Gehö^ 
gang   bringen  lassen,   aber  das  Kind  wirthschaftet  mit  den  Bin- 
den überall  umher:    ich   furchte  deshalb,  dass  es  die  Krankheit 
sich  anderswo  einimpft  und ,  werden  die  Nasengange  ergriffen,  le 
iel  es  Terloren.    In  der  That  habe  ich  von  10  bis  18  Fallen,  we 
die  Diphtheritis   an   diesem  Punkte  sass,    nicht  2  FiUe  geheflt 
werden  sehen.    Man  muss  in  solchem  Falle  schon  vorbeugend  lar 
jektionen   yon    schwefelsaurem  Kupfer    oder  Höllenstein  machen, 
aber  ich  fürchte,   dass  aller  unserer  Mühe  ungeachtet,   das  Kind 
sterben  wird,  nachdem  es  auch  Tom  Keuchhusten  befreit  worden. 


Höpital  St.  Antoine  zu  Paris  (Hr.  Chassaignac). 

üeber  die  Behandlung  der  purulenten  Augenentsüa- 
4ttng  der  Kinder  durch  das  kalteDuschen  derAugea. 


Die  wahrhaft  merkwürdigen  Wirkungen  der  kalten  Augia- 
duschen  gegen  die  purulenten  Ophihalmieen,  welche  Hr.  CL  ist 
Fittdlingshause  gewonnen  hat,  hat  derselbe  in  mehreren.  Artikdi 
besprochen;  auch  wir  haben  in  dieser  unserer  Zaitaclirift  daftn 
Erwähnung  gethan,  Hr.  Ch.  behauptet,  dass  nach  den  Drtheilsn 
▼erachiedener  Sach?erstindiger,  die  die  kalten  Augeniuachen  er- 
pivbl  haben,  dieses  Wtttel  gegen  die  purulente  Ophthfilaii«  4«f 


l2ft 

Kinder  weit  über  aHe  andern  Mittel  xn  stellen  sei,  die  g^e^it 
diese  Krankheit  empfolilenirorden  sind.  Es  kommt  nnn  darauf  an, 
meint  Hr.  Ch.,  zu  ermitteln,  in  wie  weit  diese  kalten  AngendiH 
ichen  auch  bei  andern  Ophthalmieen ,  als  bei  den  blos  pnnden- 
ten,  sich  wirksam  erweisen.  Versnebe,  Torgenommen  ron  Hrn. 
Rienx,  einem  sehr  erfahrenen  Interne,  scheinen^  in  derThat  dar* 
nthnn,  dastf^  g^fif^n  bedeutende  chronische  Veränderungen  der 
Hemhant  und  Vaskniaritäten,  welche  allen  andern  Mitteln  wi« 
derstehen,  die  kalten  Angenduschen  sich  sehr  erfolgreich  zeigen« 
Insvischen  hat  Hr.  Ch.  nicht  aufgehört,  dieses  Mittel  auf  jede 
mdgUche  Weise  zu  erproben  und  auch  die  Wirkung  des  Eises  auf 
die  Augen  bei  sehr  akuten  Ophthalmieen  zu  studiren.  Er  hat  jetzt 
im  Bdpiiai  Si,  Anioine  eine  ganze  Reihe  von  Kranken,  theib 
Erwachsene,  theils  Kinder,  welche  sehr .  interessante  Aufschlüsse 
geben  können.  TheHs  aus  alter  Gewohnheit,  wie  Hr.  Ch.  nicht 
lingnen  kann,  Aeils  aber  auch,  weil  er  wirklich  darin  ein  treff- 
Kches  Nebenmittel  der  kalten  Augenduschen  gefunden  hat ,  wendet 
Hr.  Ch.  zugleich  Eintropfelungen  Ton  schwacher  Höllensteinauf-* 
lösnng  in  die  Augenlidspalten  an.  Folgende  beide  Falle  aus  der 
klinischen  und  priraten  Praxis  des  Hrn.  Ch.  mögen  dazu  dieneni 
die  trefliche  Wirkung  des  neuen  Verfahrens  darzuthun. 

Erster  Fall.  Agathe Michlon,  15 Monate  alt,  ron  schwich- 
Bcher  Konstitution,  aber  immer  gesund,  wurde  mit  ihrer  Mutter 
in  das  Hospital  St.  Antoine  am  22.  Juni  aufgenommen.  Als  das 
Kind  10  Monate  alt  war,  hatte  es  Krämpfe  gehabt  und  Ton  dieser 
Zeit  an  hat  es  nach  Aussage  der  Mutter  an  den  Augen  gelitten« 
Seit  6  Monaten  erst  hat  die  Hornhaut  angefangen,  ernstlich  lu 
leiden.  Seitdem  hat  das  Kind  immer  die  Augen  geschlossen,  und 
aar  bisweilen  nach  langem  Interrallen  und  dann  auch  nur  auf 
whr  kurze  Zeit,  öffnet  es  ein  wenig  die  Augenlider;  auch  haben 
üe  Augen  nach  Angabe  der  Mutter  sehr  Tiel  Eiter  abgesondert 

Bei  der  Aufnahme  in  das  Hospital  sucht  das  Kind  beständig 
•eine  Augen  dem  Lichte  zu  entziehen;  es  halt  fortwährend  den 
lepf  gesenkt  und  legt  den  Vorderarm  quer  über  das  Antlitz ,  um 
^ie  Augen  zu  schützen*  Die  rerschiedensten  Kuren  sind  rersucht 
▼erden;  €ber  diese  -Kuren  weiss  jedoch  die  Mutter  wenig  zu  be- 
richten. —  Die  Augenlider  sind  etwas  roth  und  geschwollen  und 
«in  wenig  nach  innen  gewendet.  Die  Wimpern  sind  durch  trock- 
nen Schleim  rerklebt  und  es  ist  eine  allgemeine  Konjnnktiyitis 
Bit  Qranidatietten  auf  der  Innern  Fläche  der  Augenlider  des  lin- 


k«]i  Auge».  Di«  Hornhant  'dea  r «Atoii  Auges  U%  rank»  «tvas  trtk, 
an  ihrer  Tordern  Fiacbe  mit  kleinen  flache«  UlteraUttnen  beseUl,  wel- 
che faet  eo  auieehen,  ab  ob  die  anesere  Schicht  der  Horjahaalientfirl 
wäre»  Die  Hornhant  dea  linken  Angee  iet  gans  nnd  gar  ravh  «4 
tr4be ;  die  Dkerationen  sind  anf  derselben  grösser  und  tiefer  als  iif 
der  rechten  Hornhant  Eine  deutlifhe  Trübnng,  gebildet  Ton  eiai« 
Sxsndat  zwischen  den  Lamellen»  verdeckt  ToUstandig  das  F^pillerieU, 
An  Innern  Halbkreise  der  Hornhant  erblickt  man  einen  rolhea,  an 
einem  Gefassneta  gebildeten  Fleck  y  der  in  seinem  gfdeeeren  Darck* 
messer  eine  yertikale  Richtung  hat,  aber  quer  bis  lur  lütte  dir 
llembran  reicht  Dabei  Lichtscheu  und  Thrinenträufeh*  -  K* 
Behandlung  begann  am  25.  Jani|  m  bestand  in  der  AnwenliuiK 
folgender  Mittel:  zweimal  eine  kalte  Dusche  auf  jede«  Auge}  nach 
jeder  Dusche  Eintröpfeln  einer  HlUensteinauiösung  ($  Centign«* 
men  in  30  Crrammen  =::  ungefähr  1  Gran  auf  1  Unaa  WsMsr). 
Mehrmals  taglich »  aber  mehr,  um  das  Verkleben  der  Wimpern  tf 
Terhindern ,  als  um  aUerirend  einiuwirken ,  wird  dar  Band  i« 
Angenlider  mit  einer  Praaipitatsalbe  (ft  Centigr.  rathen  Fri* 
aipitats  auf  SO  Grammen  Fett  ~  1  Gran  auf  lA  Skrupel  uage- 
fabr).  —  Am  27. :  bedeutende  Verminderung  der  Gefiasenlwick* 
lung  auf  der  Konjunküra  beider  Augen,  besaadere  aber  lefbU» 
Dieselhe  Behandlnng*  —  Am  29* :  die  Hernhaul  des  rechten  Aages 
bedeutend  gebessert,  die  Lichtscheu  geringer  an  diesem  Auge)  4ie 
Vaikularitat  der  Konjunktiya  hat  sich  dtaelbst  int  ganz  lerlscea. 
Am  Unken  Auge  auch  eine  sehr  merUicha  Baeaerung,  aber  4is 
UUeration^n  sind  nach  Tollkommen  deutlich  und  der  i^thUcha  Bern* 
hautfleek  hat  sich  noch  nicht  verändert  —  Am  L  Juli ;  das  reebie 
Auge  ▼ollkemmen  geheilt;  das  linke  Auge  bedeutand.  baeser;  üs 
Vaikularitat  auf  demselben  bedeutand  vermindert  ^  Am  >•:•  Hei- 
lung beider  Augen  yoUondet;  die  Hornhaut  roUkommen  Uar  aad 
glatt,  mit  Ausnahme  einer  kleinen  weissen,  kaum  bea»erhbam 
SieUe  auf  der  lioken  Hornhaut  Keine  Lichtsaheu  und  keia 
ühränentraufoln  mahr;  das  Kind  blickt  klar  und  offen. 

Dieses  Kind  also,  des  seit  &  Honaten  an  deppeker  Karalilis 
mit  Photophobie,  Xhcftnanttaubln  und  flache»  Bornhautgasdivi* 
ten,  InterlemeUarausschwitaung,  baginnender  Trübung  mit  eian 
aigenthimlichen,  ofl'enbar  ui  ainem  Pterjgium  f&lirandan  Oeftia» 
kUdnng  leidet,  ist  binnen  la  Tagen  durch  die  kclUn  Augea4a- 
aehen  (deren  Modus  wir  schon  früher  in  diesem  uaseren  Jaunale 
beaehriaben  haben)  unter  Mitwirkung  einaa  AAgettwaaeara  aas  sehr 


1^  MiAir^  Vwi^hr^n   9%  ir«Wi«be  lU^uJltAtf  g'^ejCirt  b^b^n 

nv^Mtt  dm«  Uli  AftgfiHlnichMi  biAirtUpn  nU  gr^Mfir  Schvifrig' 
UM  vfük^tift  mfl*  «hei  4Ar«m  nicbk  imiw  mx  £Migit  w4 

2retto»V«lL    Am  1«.  Ißeph.  1»^7  waf4#  Itr.  Cb.  t^h» 

iwCfO»  UM  494I991L  Km4>  da»  «9.  einer  ^«danUi^hui  AjageneAW 
sto4wig  UtI»  «9.  beJbMd^Bla«  Dies««  Kind,  3  J«hi9  «U,  T«a  lyi»*- 
pMichevi  TmfAiMfiit»  Ui  geftWld  gew^icn,  so  la^g«  ea  «n 
4ir  Kimat  U^,  a^v  feU  d«r  Sii|v«]uiufig  war  es  «ehr  9tt  Ivanki 
m  elWA  Jit  If  «<wltn  krtta  ea  eioe  MU^^  ILeningUM ,  w^ran  «i 
beiaah^  geaft^be»  itare,  \w  wgaflhr  einen  Monate  kUgie  «e 
aber  Ref(iwb«H>i««li  moA  iMMe  Fiebef ,  die  biaweile«  recht  heftig 
warde.  Nach  Veal«i|{  Ton  10  hie  lä  Tag-ea  trat  ein  Auaflaas  nß 
dca  OkroB  wid  avgleioh  ei»«  Aoacbwellmig  der  AugeolJMier  mit 
eiaer  lehr  tekWiAeii  «chlemig-eiterigen  Sekretion  ein.  Pie  oed^- 
mMiß  Anfchn^lkiAg  «elgta  aieb  beaendere  am  ohera  AuganUd« 
«ad  vmm  ▼4Nri«flie)i  am  linken,  wo  die  Anechwelliiftg  en  beden- 
teed  war,  daee  dne  feacUioseane  Aug«  wie  ein  Bnhnerei  erachien^ 
Dem  VamiaraU,  dwrch  den  Br.  Cfa.  eingoAhrt  worden  war,  gen- 
lang  H,  die  Ati^nHifT  wk  effoafi  und  hJAeininbUdea.  Er  b«^ 
merkte  aine  M  htd^te^de  A?fwnl»tnng  dor  Palpebralbindehant  dea 
linken  Angfa»  dAae-er  aiah  nicht  bea^nn,  mit  dem  BöUenateinatiftii 
iwei  Tage  hinter einAndec  %^^  knulieriiicen.  Znglaiah  Terord«.eU  er  ein 
AHgaiiiirm«e%  baalihrnd  ^w  Aq-  La^tucß^^  49*  Lmtroc^fim  und 
OnittenaeUiNm ,  mAhrmuls  UgH^b  unter  dje  AngenUder  m  vi^lr 
wiw  m  n*eK  3  Tügan  daa^  ohara  Augenlid  immer  nach  a«hjr 
faqm^ei^  war ,  «9>  iiaierd«itf  dea  Bf usar^t  ein»  AuA^aung  vw  ){^ 
Qmmmfii  Alaw   (4  I>«e«hmeii)  enf  60%  (iramm««  (liS  Uamu) 

Vameiv  -^  diWMt  KMnyMüiieii  g«tf üi»kt  fartwihrand>  wtf  di«  Aufen 
M  legen.  Df  «her  m»cb  dieaea  Veriahren  keinen  Brfelg  bfMhte» 
•0  legu  iw  Ar^  ein  fliegendes  BUeenpflaster  aitf  das  Unke  obeaa 
iagai}id,Teaor4pfte  jaden  Tag  am  allgemeines  Bad;  die  Einapvitamk* 
gen  i4  die  Aufon  wurden  foctgeaetit  nnd  die  AngenlidranÄer  wofi* 
den  je4e4m4  v^  dnn  bijaktionea  aorgfUtig  mit  einer  AUhaeartk«^ 
*kvi^  gereimigt  I  endlieb  Ttrordimte  dar  Arat  noch  eina  Salbe  umi 
Kilonifl  m^  FeU,  momit  er  dia  AngenUdei  eii»aeikea  lieaa*  NaA 
C  ^  8iT|geii  Hifften  dia^  Augen  etatt  daa  eahlaimigeitepigaii  Se^ 


krvb  eine  wirkliche  ThrfiBeaabt^Bderong.  Det  Hnsant,  efaic  wAt 
bedeutende  Besserung  dtrin  erblickend,  liese  mit  den  InjAtieiifii 
aufhören  und  statt  deren  die  Angen  nnr  mit  Altfaaeaabfce«imflf 
▼aschen.  Naeh  einigen  Tagen  aber  irar  der  Znsland  bedenCenl 
schlimmer,  besonders  war  das  linke  Ange  in  hohem  Grade  ergtlfea. 
Am  Tage  darauf,  nimlich  am  17.  Sept^  wurde  Hr.  Ch.  geholt  Er 
liess  sogleich  die  kalte  Dusche  anwenden.  Dngefibr  2  Litre  eis- 
kalten Wassers  wurden  auf  die  Augenlider  geduscht,  um  die  WiM- 
pem  des  obem  Augenlides ,  die  wie  Stacheln  susammgeUebt  wa- 
ren ,  auszuwaschen ,  losiuldsen  und  au  lüHen.  Nachdem  nun  die 
Augenlider  durch  stumpfe  Haken  auseinandergebracht  werdia 
waren  (denn  das  Auseinanderliehen  mittelst  der  Finger,  um  dli 
Hornhaut  sichtbar  su  machen,  war  durchaus  unmöglich),  erblicHe 
man  Folgendes :  Auf  dem  linken  Auge  ist  die  Palpobralbindehsit 
sehr  roth,  schwammig  und  so  gequollen,  dnss  sie  einen  sehr  dickea 
Wulst  bildet;  das  obere  Augenlid  so  angeschwollen,  dass  es  in 
untere  fast  gans  bedeckt;  es  mussten  demnach  bei  geschlossene 
Auge  die  Wimpern  des  untern  Augenlids  auf  die  Konjunktita  dei 
obern  Augenlids  fortwährend  reisen  und  folglich  die  Entsindus^ 
derselben  stets  unterhalten.  Auch  die  Konjunkti?a  des  Augenlidi 
leigte  eine  beträchtliche^ Anschwellung  und  Rdthc,  besonders  ascb 
dem  innem  Augenwinkel  zu.  Von  der  weissen  Farbe  der  Sklera- 
tika  sah  man  nichts  mehr;  die  Hornhaut,  fast  ToHatindtg  giMM, 
seigte  gerade  vor  der  Pupille  eine  rundliche  Ulseration  Ton  2  — 
S  MiMim.  im  Durchmesser.  Die  Iris  konnte  wegen  der  begCnnea- 
den  Tribung  der  Hornhaut  fast  nicht  mehr  unterschieden  werden; 
die  Pupille,  die  man  kaum  noch  erkannte,  hatte  die  Form  einer 
queren  Ellipse.  Auf  der  Innern  Fliehe  des  obem  Augenlids  e^ 
blickte  man  auch  falsche  Membranen,  Ähnlich  denen,  welche  Hr. 
Ch.  als  chrakteristisch  für  die  purulenle  Ophthalmie  der  Neigs- 
borenen  erkannte.  Wahrend  die  Augenlider  dnroh  die  stampf» 
Haken  auseinander  gehalten  wurden ,  liess  man  den*  kalten  Wss- 
serstrahl  hineinsprudelo.  Nachdem  ungefähr  1  Litre  Wasser  Te^ 
duscht  war,  nahm  man  die  Haken  weg  und  liess  die  Augenlider 
los;  das  Auge  schloss  sich  sogleich  und  nun  wurde  die  Duscbe 
noch  äusserlich  auf  das  Auge  fortgesetst  Es  wurden  auf  diese 
Weise  7  —  8  Litre  Wasser  für  das  linke  |Auge  Torbraueht  6snt 
^ebenso  wurde  auch  mit  dem  rechten  Auge  Terfahren,  aber  nUki 
so  lange,  denn  dieses  Auge  war  nicht  so  iiefUg  erkrankt,  sb 
das  linke.  —  Am  folgenden  Tage^   am  18»,   wurden  2  Dnscbea 


fiMcht,  Je4«  TOA  Y  —  8  Ltlr«  WaiMr,  eine  um  8  Uhr  M«if«BS 
wai  #iM  vm  8  Uhr  Aben^  Nach  jeder  Dusche  wurde  eise 
ickwache  Aultooog  tob  Zinksulphat  einfeMpfelt  und  der  Angen* 
bdnad  Bit  einer  ava  Fett  und  Subllaiat  beetehenden  Salbe  ein* 
ferieben*  —  Schon  am  2.  Tage  beaaerte  sich  der  Zaatand;  es  iat 
itt  benerkea,  dass  der  lange  Zeit  wai  die  Stelle,  wo  die  falsche 
MeaAran  aaaa,  geleitete  Wuaerstrahl  gar  nicht  auf  diese  wirkte 
and  es  wurde  nothwendig,  durch  Reiben  mit  einem  feuchten  Lei*- 
aealippchen  diese  falsche  Membran  ganx  losiuldaen»  —  Am  S. 
Tage,  in  der  Voraussetsung,  daas  lauwarmes  Wasser  die  purule»- 
ten  KonkretiMien,  weldie  bestandig  die  Wimpern  Terklebten,  bes* 
ler  Iteen  würde,  machte  man  eine  Duache  von  solchem  Wasser 
lad  awar  wurden  an  diesem  Tage  drei  selcher  Duschen  rerordnet, 
aber  bevor  man  die  dritte  Dusche  Tomahm,  konnte  man  erkennen, 
dass  du  lauwarme  Wasser  iwar  die  ?ertrockneten  Materien  leich^ 
ter  liste,  als  kaltes,  aber  auf  Auge  und  Augenlider  lange  nicht 
einen  so  guten  Erfolg  bewiricte«  Deshalb  machte  man  die  letite 
Dusche  am  Abend  wieder  Ton  kaltem  Wasser.  Am  4.  Tage  drei 
Duschen,  jede  von  10  Litre,  Morgens  8  Uhr,  NachmitUgs  S  Uhr 
und  Abends  8  Uhr.  Jetit  würde  die  Besserung  merklicher;  bei 
jed^r  Dusche  hatte  nmn  gegen  'die  Yerklebung  der  Wimpern  und 
die  Adhiaion  der  falschen  Membranen  lu  kämpfen,  die  sich  immer 
wieder  erxeugten.  Auch  ist  auf  dem  freien  Rande  des  Augenlides 
eine  7  i— .  8  Millim.  grosse  Ulieratlon  Torhanden,  die  ebenfalls  ahr 
iendert;  am  6.  und  ^am  6.  Tage  dieselbe  Behandlung;  es  geht  lur 
Beoserang;  die  Ulseration  am  Augenlide  ist  vernarbt;  die  wei* 
dberen  und  nachgiebigeren  WiaipeThnare  lamen  sich  gegen  die 
Schilfe  hinstreichen, "-— eine  Yorsichi^  die  man  nieunterlasaen  darf 
und  ein  Resultat,  das  man  bei  jeder  Dusche  zu  erstreben  suchen 
muss.  —  Die  Palpebralschlelmhaut  ist  weniger  roth  und  weniger 
geechwollen;  man  sieht  schon  hier  und  da  die  weisse  Farbe  der 
Sklerottka  durchschimmern;  jedoch  sieht  man  noch  sehr  viek 
knufecgirend  nach  der  Hornhaut  su  laufondo  Gefisae.  Die  Oku- 
larbiadehaut,  obgldch  weniger  geechwollen,  sefgt  doch  noch  ge» 
gon  den  inneren  Augenwinkel  hin  eine  sehr  beträchtliche  Anschwel- 
lung ;  die  Hornhaut  viel  weniger  trfibe ;  die  Ulieratlon  Tormindert 
aich  etwaa;  die  PupÜle  ist  nicht  so  Torengert  und  strebt  ihre  nor- 
male Form  wieder  ansunehmen.  —  Am  7«  und  8  Tage  jedesmal 
S  kalte  Duschen;  statt  des  Augenwassers  Ton  Zinksulphat  eine 
BeIladonnaaui5aung|  die  falschen  Membranen  sind  gänilieh  tot» 

Xffl.  18».  g 


AvgndiiM,  iwB  ii  ffeipamt  gewtMii  imr,  dati  mim  IM  ihm 
•AhntkB  iB  dcntf^Ukn  «iiiiiieknai  giniiigt  war,  ImI  älck  m  vnt 
vamkiiart,  4m§  naB  die  Haut  lehon  is  OaarfakvB  laanni  kaa^ 
iie  Paipekral  -  nwi  (Ni«larUBd«iiaq|  wefligw  rad^  <ia  Paplik  M 
«Ui  erwriterik  ~  Am  •.  «rf  IIL  Tag«  s  Ifoaaeniiig  in  Im^ 
«i^n;  dat  link«  ohera  Angeiiiid  nMil  mtht  aBgaaekvaikB  ab  du 
vachte:  es  bt  wakh ,  biUal  BUHb  und  bMtraUrt»  ala  traHb  im 
Eini  daa  Attga  Ünaa.  ««»^  Ibia  lacbta  Asga  iaal  gaas  gakdi 
9ia  Vaalnhrilil  auf  dar  «kbratÜBa  daa  ÜBhaa  Atigaa  gaifafir, 
Iwaondefa  im  Umfcifba  der  Hafffihaot^  db  Ckeralba  «Bf  dbiir 
vaek  ^orhaadeB;  db  Pnpäb  anrBitwier  ab  am  Tage  Torkar,  iä 
jtMk  aHiptiach  «Bd  qtkr  geiogea,  aber  Breaigar,  ab  Mkar. — 
Am  11.  Taga^  Bodi  Tbl  p«nibntar  filDff  am  AngariUraBda^  itatt 
dbr  BalBdaBlUBDltaliaii  aiaa  ÄBiSaBBg  tan  BMaBateki.  ^  Aa 
IS.  BBd  IB.  Tagae  «glick  aar  S  DuadiaB,  Jade  von  T  biil 
Litre.  Me  IBBeration  Ueiaar,  die  Homhanl  vbd  imaiar  kbrw.  «^ 
Am  18%  Tagex  dar  JdaiBeKnaika  ftegt  aa,  die  Aagtn  «in  wiaig 
Btt  dffnen.  ^  Am  ISkTa^e:  Dar  Inaka  kal  vikrand  «bi«a  geamm 
Tkeäi  4ea  Tages  daa  Aagen  offaB  gakAea»  daa  mAU,  daa  m/t- 
Biindtg  fiMiit  bt,.gBBa  äffen  and  d»a  linke  kalk  «ffili$  maa fa- 
ndet laimar  B«ob  imtk  frier  BBaeka  «tvaa  Mataiie  im  Hakan  k^ 
>~  Am  M.  Taget  Ae  Dbaralnm  Aar  Hnftaa  HarrfmnI  fUi  gam 
i<eracfc VBndan ,  ekaa  ao  die  «aaimMge  Maftecbi  aa  iat  Thiaaa 
Mafela  tiogelretan«  ^  In  den  niakidM^mrfeai  Tagaa  Teraekiria- 
4et  ettflicb  db  fiffbaentarilUan^  aaf  dar  Hadakial  «ioribk  hI 
«tn  kbiaar,  fcanm  markkaaer  Ibak  Anf  der  Haraikaat  iai  db  eb- 
aiga  «eck  «kergMbkene  Spar  der  Kiaakkeit  Ma  flaüaig  iäl 
TaMaadel. 

E*wt  85  Ti«e  ijpibr  Inlgt  attA  irladar  «twaa  Mfte  der  Ha^ 
dehaalt;  maa  begtenl  di#  »aaakbn  «labk  «ftadari  aaak  4  «-*  f 
Tagen  bi  daa  Aaga  iriede»  TdüklMimen  gaaaaa  tmd  aeHdem,  ain 
jami  aeil  beiadle  uwü  JUbtea^  iaI  die  Heilaag  ahne  alba  Mk- 
Sali  gaUiakea»    9ie  Aa^ea  4nl  im  kaalan  Karfaade. 

Ib  dieaem  Falle  *«ar  «a  dbe  diaa  pnrahade  «dar  d^kikerflt- 

^pHkrfmip  krider  Augen  mll  Oheralbn  der  Bmahan»,  ^  ab 

lataad,  der,  g^ns  elagraÜBiidea  Y«rlabraBgaareisan  «rUaaattabmi^ 

einer  ^erkllliibamtoig  karaen  2atl  darak  di4  ballaa  Aap»^ 

(ecken  febeiil  wmrde.  Ma  Aaigaa^  teaaadcaa  daa  Make,  trlmB  f<^ 

ff  n  ge«ta«n,  atenn  dbaaa  'Milkl  «nicklt  angeiramdal  iraalia  «in^ 
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tMpchi^  MuriMM«  Audi  4ia  Verklebuiig  der  Wunpem  ul  am 
k«aleB  darch  dU  Pufdieii  u.  be#eiUgen.  Bei  diefer  Gelegenhej^ 
ijdcht  9r.  lüh»  über  den  CMkrtucb  der  »tmui^en  Qa^Lep  ;ramAiis- 
tieaBdereperreii  der  Augenlider  eich  ans.  Man  müeee,  meint  er, 
äkb  nur  eret  eine  richtige  Yoretellnng  Ton  der  Art  und  Weiee 
«Kbift,  idil  dff  XtiiWf  ifi  ^W  ff^^iMid^t^  Am«  Wt^halt^« 
vird.    Die  Sache  Techalte  sich  folgendennassen: 

1)  Sf  wird  ein  Kind  ton  einer  Ophthalmie  oder  tielmehr 
von  einer  dSeivuMvitie  «rgfjffen;  wird  dif^/i  la  ihr^r  ahnten 
Pcijede  nichl  j^Bheilt,  so  ^ird  die  innere  Fiäphe  das  Augenlides 
panulde.  Sobald  dic^e  Grenulatiofien  eich  gebildet  haban,  reagirt 
iiM  kamke  Augenlid  au/  die  schon  ohnehin  kranke  Hornhaut,  in- 
dem es  eie^  wip  e|n  /remder  Körper  reibt*  Es  erzeugt  sich  also 
tiae  lebhafte  Keratitis  in  Verbindung  mit  der  granulösen  Kopjunk- 
tifitie  und  in  diase^  Verbindung  beider  beruht  die  eigentliche  Hart- 
aäckigkeit  der  OphjAalmie. 

2)  Bei  solcher  OpbUialmie  terkl^ben  aich  mittelst  der  abgc- 
seaderten  schlaimig -»eiterigen  Materie  die  Wimpern  gleichsam  zu 
steifen  Borsten  upd  df^raus  entsjpringt  eine  neue  Ur^iche  der  Ret-. 
vnf  und  d^r  fqrtdauemde|i  Entzündung* 

S)  JBine  heftige  E|itxündiing  dee  oberen  Augenlides  bewirbt 
eft  eine  solche  Apschweljung  und  Vergrösserung  desselben ,  dass 
SS  sich  über  das  untere  bald  mehr,  bald  minder  hinüberlegt;  seine 
entiindete  inpere  VlJktk^  kommt  dadurch  in  Kontakt  mit  den  Wim- 
pem  dea  unteren  Augenlides  find  diese  wirken  dann  reizend  und 
ealz^dend  wis  .fremde  Köq^er. 

Jlap  lauss  aVio  ^nigcgi^ch  und  kraftig  angreifen,  w^nn  mi^ 
unter  solchen  fjmstlnden  H^ilun|^  bew.irV.en  will.  Pie  Augenlider 
Qtieen  auseinander  gebracht  werden,  ,thails  u^l  Flüssigl^iten  hin- 
eintröpfeln  au  können.,  tbeils  um  Puschep  anauF^^^^D,  theils  um 
die  Hynihaut  und  Kopj^i^ktira  besichtigen  zu  können.  Hr.  Ch. 
bsdiep^  alab  dazu  iß/c  stumpfan  Jlaken,  die  bei  einiger  Uebung 
fi9t  gar  nicht  jchmerzhitft  werden;  jedenfalls  sind  sie  weniger 
ichmerzhaf^  9I9  das  Auseinaj|derziehen  niit  den  Fiagern.  —  Uebri- 
Kens  sind  die  Duachen  tpn  7,  8  bis  10  Litre  Waeeer  die  ling- 
•Ua ,  welche  Hr.  Ch,  bu  jetzt  in  der  Behandlung  der  Ophthal- 
aieen  angewendet  hat.  Bis  jetzt  war  der  letzterzihlte  Fall  der 
einzige,  wo  er  ,nöthig  hatte,  die  Duschen  mit  solcher  Konsequenz 
and  selcher  Energie  anzuwenden.    Bei  jeder  Dueche  hielt  es  Hr, 

0  ♦ 
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dl.  für  nSdiig,  nfciit  eher  aufsnhdreii,  ala  bis  di«  Winpeni  toli- 
kommen  gelSet,  weich  und  gereinigt  vorden  vtrtn.  Das  kalt» 
Wiseer  yeniiOchte  dieses  nnr  sehr  langsam  und  schwierig,  tndei- 
aen  darfte  man  kein  warmes  nehmen,  weil  es  andere  Nachtheile  hatte. 


IF.  Gelehrte  €h%eU»chaften  und  Versink. 

Pathological  Society  in  London* 

Epithelial-Answiichse  auf  den  Siimmbindarn« 

Ein  beleibter  Knabe,  4  Jahre  alt,  mit  geröthetem  Anditte, 
wurde  am  6.  Oktober  in  das  Georgshospital  aufgenommen.  Kr 
hatte  einen  lauten,  geräuschyollen,  krupartigen  Athem,  konnte  nur 
flüsternd  sprechen  und  bisweilen  war  es,  als  wollte  er  ersticken. 
Die  Handeln  an  beiden  Seiten  waren  sehr  rergrössert,  aber  nickt 
sehr  gefässreich.  Einer  seiner  Verwandten  sagte,  der  Knabe  habe 
diesen  geräuschyollen  Athem  schon  seit  einem  Jahre  gehabt;  nach 
einem  anderen  Verwandten  jedoch  seit  der  Geburt.  Im  oberen  Theils 
der  linken  Brustseite  hörte  man  ein  grobes,  feuchtes  Rasseln ;  die 
Zunge  war  belegt  und  der  Leib  y erstopft.  Verordnet  wurde: 
Jodtinktur  auf  die  Mandeln  aufzupinseln;  ausserdem  5  Cran  Fy* 
drarg.  c.  Creta  jeden  Abend  und  abfahrende  Salxe.  Am  11.  ▼n^ 
den  ihm  die  Mandeln  entfernt;  seitdem  hat  er  keine  Anflille  yon 
Erstickung  mehr,  aber  dann  und  wann  wurden  die  Lippen  nocb 
blau.  Das  Einathmen  blieb  immer  geriuschyoU  und  etwas  mfik- 
sam  und  lu  Zeiten,  besonders  im  Schlafe,  war  es  röchelnd.  Nach 
und  nach  ging  es  zum  Tode,  der  im  IToyember  eintrat.  —  Lei- 
chenschau: der  Körper  in  guter  BeschaiTenhenheit;  die  Schleim- 
haut des  Rachens  geröthet  und  yiel  eiteriger  Schleim  darauf 
sitzend;  das  submuköse  Zellgewebe  der  Epiglottis  und  der  Falten 
zwischen  dem  Kehldeckel  und  dem  Giessbeckenknorpel  waren  et- 
was  mit  Serum  infiltrirt,  besonders  die  letztere  Parthie,  so  dau 
sie  ein  yerdicktes  Ansehen  hatte.  Beim  Hineinschauen  In  die 
Stimnfritze  sah  man  in  derselben  weissliche  Auswflchse,  wodnrck 
sie  gewissermassen  ausgeffillt  war.  Es  waren  dieses  hei  genaverer 
'Untersuchung  deutliche  warzenähnliche  Auswfichse,  welche  beson- 
ders aus  dem  unteren  Stimmbande  an  jeder  Seite  herrorsprossten, 
aber  zusammentraten  und  nach  oben  hin  eine  Masse  bildeten, 
welche  die  Stimmritze  fast  ganz  yerstopfte.  Die  Schleimhaut  der 
Luftröhre  war  sehr  entzündet  und  mit  schleimig-eiteriger,  ilker 


BinifbtH  Vedeclt  Die  ObecCiche  der  Lugen  vtr  betoaden 
kdl  gefirbt,  Ihre  Siinblar  im  bicbsteii  Orade  emphyeemitds ;  di« 
hiDteren  Parthieen  der  Sita  einer  Keageeiion;  der  untere  Tbeil 
der  rechten  Longe  hatle  eine  kleine  Hepatisation;  die  übrigen 
Kiageweide  gesund;  die  Aaswüchse  erschienen  unter  dem  Hikros* 
kop  tos  Epithelinm  bestehend  mit  einer  kleinen  Menge  fibrinöser 
aad  granaltaer  Materie« 

Die  A  US  8  chn  e  id  n  ng   des   Oberschenkelkojifes    bei 

Hüftgel  enkyereit  er  ung. 

Bin  aehn  Jahre  altes  M&dehen,  berichtet  Hr.  Fergusen, 
litt  seit  2  Vt  Jahren  an  Koxarthrokake;  ausgedehnte  Vereiterung 
irar  eingetreten  und  eine  Menge  Fbtelginge  hatten  sich  um  das 
HWIgelenke  herum  und  l&ogs  des  Oberschenkels  gebildet;  der 
Kopf  desselben  war  nach  eben  und  hinten  terrenkt  worden  und 
kennte  durch  eine  der  Oefnungen  hindurch  gefühlt  werden.  Hr. 
F.  machte  auf  das  Gelenk  einen  fünf  Zoll  langen  Einschnitt,  toh 
der  Mitte  desselben  im  rechten  Winkel  mit  diesem  einen  iweiten 
kineren  Einschnitt,  sodus  der  Kopf  und  der  Trochanter  desFemur 
TsUkommen  biosgelegt  wurde.  Nun  führte  er  eine  Sage  gerade 
larch  den  grossen  Trochanter  hindurch  und  entfernte  das  kranke 
Knochenftfick,  welches  in  S  P^>rtione;i  lerfieL  Der  Gelenkkopf 
hatte  beinahe  die  Hilfte  durch  Karies  yerloren  und  der  Ueberrest 
mit  dem  Halse  leigte  auch  die  Spuren  der  Karies.  Die  Becken- 
partbie  leigte  sich  toUkommen  gesund  und  da,  wo  die  Sage  durch- 
gegangen war,  war  der  Knochen  auch  gesund.  Der  Erfolg  schien 
ein  guter  worden  su  wollen. 

Erweiterung    der  Blase  und  der  Harnleiter  mit  ei- 
ner in  eine  Kjste  umgewandelten  Niere,  als  ange- 
borenes üebel  bei  einem  einmonatlichen  Kinde. 

Das  Kind  erschien  nach  Angabe  des  Hrn.  Ramsbotham 
bd  der  Geburt  liemlich  wM  und  blieb  so  an  Tieraehn  Tage,  als 
w  ohne  erkennbare  Ursache  abmagerte ,  krinkelte  und  14  Tage 
9lter  starb«  Während  des  Lebens  schien  das  Kind  seinen  Urin 
sehr  gut  lassen  lu  kennen  und  es  gab  sieh  nichts  Fehlerhaftes 
in  dieser  Beiiehung  kund.  Nach  dem  Tode  fand  man  die  Blasp 
▼ergrössert  und  ausgedehnt,  mit  Tielem  Urin  und  etwas  Eiter  an- 
gcfillL  Die  Harnleiter  waren  bis  lur  Dicke  des  Dünndarms  aua- 
gedahnt    Eine  JXitft  itallte   oinen  blQsten  $^ck  dar,  der  ft^n 
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Ettof  0d<bi«tt  (  die  ander»  Hiere  fcgegen  vir  ätht  liypertiv|UiilL 
Die  HtnirMire  wir  nirgeiidg  veritopft  iiod  et  war  schwer  sa  Mr 
geil,  woh^r  dieses  üebel  kam^ 

Sehr   bedeutende  Depression  des  Schädels  bei 
einem  Kinde    ohne  Gehirniufille. 

Hr.  Shaw  leigte  den  Glpsabgvss  Yon  dem  K«^  eines  18 
Monate  alten  Kindes,  welches  Anfangs  Juni  1818  Ton  einem  lUitr 
karren  überfahren  wordeü  war.  Als  man  es  nach  diesem  Unfall  auf- 
nahm, war  es  beihisstlos  und  blieb  so  über  10  Minuten.  Dis 
M«tter,  die  nur  deh  linkeii  ObefMhtfnkel  gtbfocbi»  land,  brachte 
das  Kind  nach  dem  Middleaet-S^spUak,  wo  man  anslei  iim  ff- 
nannten  Bruche  noch  einen  sehr  bedrutendeii  Blndftck  das  SiU- 
dels  am  unteren  Theil  de»  Unken'  SdheltribeiBa  UnL  Der  Hi- 
druck  hatte  ftlse  orale  Fonh,  ein«  tielb  von  wtw»  V4  Mi  ki 
seinem  längsten  Durchmesser,  tob  ob#n  nvek  unten  S  ZoB  «ri 
in  seinem  kfinesten  Dürchmeiser  S  Sott }  i«r  Knoehsa  Hvr  ablr 
nfcht  gebrechen.  Kein  eiiiitge^  Syttfltom  ?#n  OehlnihideB  tteük 
sieh  ein;  das  Kind  nahki  dib  Bhasl  mi  phuflerlb  wia  gfwMih 
lieh.  Nach  einigen  Wochen  wiir  de^  Mnbrudi  g^eüt  uai  dtt 
Kind  entlassen.  £■  Ist  ieildem  sakr Uäftig'  t A  d  gisund  geworden  |  kihto 
Spur  Ton  Gehihilelden,  aber  dUf  Dip^ssion  ubcfli  eo  wie  MMir^  -^ 

Blauaucht   beruhend    auf    Verengerung    der    Mün- 
dung   der  Lungenarterie  und  Zusammenhang  der 
Aorta  aus  der  rechten  Herikammer. 

Hr.  0  1  d  h  a  m  lelgte  das  Herz  eikei  It  MiAnle  aHton  Ba- 
des, welches  fast  seit  seiner  Geburt  blausüchtig  war,  dann  lii 
Gelbsucht  bekam  und  an  Ergiessung  des  Gehirns  starb.  Du 
Hera  sehr  gross,  die  Hündung  der  Lungenarterie  Terengert  nil 
nur  iwei  halbmondförmigen  Klappen;  an  der  Basb  der  Scheide- 
wahd  iwischen  den  Kammern  eihe  Oeifnung,  die  groaa  geimg  Ift, 
um  den  kleinen  Finger  durckiulasken.  üeber  dieser  Ocfmik; 
entspringt  die  AoHa,  die  mit  beiden  Kammern  kömmtaiiiit  Pii 
rechte  Herz  uiid  besonders  die  rechte  Vorkatemer  lel  tfekr  gren 
und  die  Wände  sind  überall  dick  und  aUrk;  die  Unken  HenUk- 
len  hihgegen  überaus  tfng  und  di«  Winde  -daaelbit  iüimer  lal 
welkef  als  reehts^  Dai  eiralide  IiOth  bt  kiendich  ofeh,  der  arte- 
rielle Duktni  ÜBt  iloch  wtfgsam,  aber  nur  fir  Hhe*sähr  afaneSenle. 
Dielink^  Knnljiarteiie  entspttogitlwas'aiMihmgkwMiaicbfenSleile. 
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iir  W#l4,  Vir  S  Tiflf«  «Mchetnend  gl»»  fe«niii4»  bekan  diow 
Krivpfe  w4  staib.  Pm  Her»  war  aa  aatfldiobfr  Stolle  iui4  ym 
Mliirliffh#ff  6rd3««;  dU  raAta  KmamM  ^n^  Y^^rkannifr  waroii 
idii  ftrgfS^aart,  ih  faiBgaMrkrif  «benftiU  «»tir  erwaUert.  Dn^ 
gagm  wMpaa  Unka  die  f laMUwlkaa  ¥^  m  ainandar  yarfcbmaUem 
daia  ai»  Ab  KanMi  Ca«t  ia  eina  a^da  Mmm  BAirayideIfcao;  iw 
Back  abeQ  s^  ^ar  »Mb  abia  klaiaa  ISUmig  mii  Spvran  der  ]IU* 
MUap|i«u  I^if  Ntedüig  dar  AorU  wac  TallhoiBpeii  ipeacklf aaaA 
«id  M  AiCifUltfivig  diaMa  GeflaMa  faad  mm  »vei  klai»a  FaU 
tei^  valAa  4ie  Upmm  der  hattMndferaigaii  Kli«fien  waren;  4«f 
Uka  ¥oakaf  war  mmiS  tuid  dM  ainuide  iaak  graas)  die  Kra»a- 
aiMa»  a^tUiß  giiik  aoMak 


JTeßtminiter  Medical  Society  in  London. 
Oeber  Tracheotomie  bei  Biphtheritia  und  Kritp* 

Bf.  IBL  Smitk  beliebtet  van  doain  1%  Ijbm^te  iJten  Knabeo, 
la  dep  er  wagen  VencbUeeaimg  der  Sttaympdaa  die  Tracheotomie 
laBMMht  htt  Dar  Koabif  ketif  eekpn  drei  Inge  la»g  an  einer 
laleaffaktian  galille«  i^  ala  fir.  S ai  H  b  hinav||;e^fen  wnrde,  war 
iie  Qeftükr  ao  Me«rtfMi4  ^uf  ar  acirnaU  iSß  I^akre  5fff^en  mueete. 
Die  Opeaatfon»  ^  Ai»  gfewöbnlieka  Weiae  ToUaogen»  bewirkte 
kaum  apen  BluiTerlMat  Ken  ^Va  (Jnzip,  Quarte  aber  eine  Vier- 
Wetanda,  da  wagen  »greaair  Sdiw&^f  ^ea  Kindfa  luir  lav^am 
forgasckJJtM  wirdan  künntat  Paa  iKind  fij^rlebte  die  Opacatton 
6  Standmi  «nd  bai  der  Mcbaopotc^aYiahuiy  fand  man  die  Lnn* 
S9II  an  eMiig»B  fiteren  im  konfaatifiQi  ^uetanda,  die  (mflrohre 
•ker  i^aeqpd^  der  Keklkopf  dagegen  i  dar  Kahidafkal^  die  Bai^ 
4»  Stfmmritaa  und  der  Pbaiynx  waren  cnt&tndat  und  mehr  ^oder 
minder  diphtheritiach  belagt.  —  Hr.WUlakire  halt  die  Traeheo- 
tomia  lücbt  fir  esfalgmiok  bei  d^htheri^iadben  M^kUonan  des 
Sahlkapfae,  aondacn  h^atana  beeiii  ächten  Trachealkmpi  d.  h« 
It)  wo  nnr  die  Luftröhre  affiiirt  iat.  —  Hr.  Webeter  bemerkt, 
iiw gerade  umgekehrt  Br^lonnean  bei  der  eigentlicbeil  Piphtheri« 
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tit  def  oberen  Theilf  det  Halset  die  Operation  fttr  angeietgt  liielt, 
▼ihrend  sie  beim  Bronchialicnip  niehls  nütie. —  Hr.  SibsonaieiDt 
auch,  dass  eigentlicb  nnr  die  Obstmbtion  des  Kelilkopb  die  Tn- 
cheotomie  bei  Kindern  indiiire.  Bin  diagnostisckes  Merfanri  die- 
ser Obstruktion  ist  folgendes:  die  Einathmnng  ist  nieht  nur  bK 
einem  lischend- pfeifenden  Geräusch  terbunden,  sondern  such 
die  Bnistwlnde  fallen  dabei  lusammen;  die  Brust  wird  ntaliik 
enger  und  flaclier,  wälirend  die  Ausathmung  linger  und  langsa- 
mer geschieht  als  die'  Einathmnng.  Bei  der  Diphtheritii,  die  sich 
nicht  auf  die  Luftrdhre  und  Bronchien  bin  erstredtt,  ist  die  Tit- 
cheotomie  gar  wohl  anwendbar;  das  iibelste  Breigniss  bei  dieser 
Operation  ist  das  Eintreten  Ton  Blut  in  die  Luftwege,  indesssi 
kl^e  durch  einen  passenden  Troikar  dieser  Uebelstand  Tenne* 
den  werden  I  in.  einigen  Ftilen  hat  die  Eittflihrung  efaieo  mäaali- 
chen  Katheters  durch  die  Stimmritae  hinreichend  gewirkt^  um  tfi 
Operation  unnöthig  lu  machen* 

Ueber  gewisse  Folgen   des  Scharlachfiebers. 

Hr.  Bouth  eriiUt.  die  Geschichte .  eines  drei  Jahre  alta 
Kindes,  welches  einen  gewöhnlichen  Anfsll  ton  Scharlachfieber 
gehabt  hat  Gegen  den  sehnten  Tag  der  Krankheit  bekam  lai 
Kind  ein  geringes  Fieber  und  eine  Anschwellung  des  Antlitsci 
und  des  oberen  Theiles  des  Körpers.  Ajn  folgenden  Tage  Te^ 
schwanden  die  Symptome  und  ein  kleiner  Tumor  seigte  sich  Aber 
der  linken  Darmbeingrube.  Das  Kind  hatte  einige  Zeit  foAer 
an  Leibschmen  gelitten.  Später  leigte  sich  auch  eine  Geschvilft 
über  dem  Kondjlus  des  linken  Femur.  Offenbar  hatte  sich  Etttr 
in  diesen  Geschwülsten  gebildet  Das  Kind  ist  schwach  und  skro- 
phulos  und  er  müsse  fragen,  ob  es  wohl  gerathen  sei,  diese  Ge- 
schwülste au  öffnen?  Wahrscheinlich  sei  es  eine  Eiterbildung  ia 
den  Gelenken,  eine,  wenn  auch  Torkpmmende,  doch  sritene  in Fel^e 
des  Scharlachs.  —  Hr.  Snow  hält  die  Affektion  flir  ein  Brjii- 
pelas  mit  Eiterbildung  im  Zellgewebe.  —  Hr.  Brown  ist  dt^ 
selben  Ansicht  und  meint,  dass  die  Gesehwülste  geMTnet,  dir 
Eiter  entleert  und  dem  Kinde  Chinarinde,  Bssigsiure  und  eis« 
kräftige  Diät  terordnet  werden  müsse.  — 

Hr.  Routh  bestreitet  sber  das  Dasein  eines  Brfsipelu;  «r 
werde  jedenfalls  die  Geschwülste  öffnen  und  den  Bffelg  beridtea. 
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Dfber  die  Auaschneidung*  der  Mandeln  bei  Kindern 

und  Erwachsenen. 

Hr;  Harre 7  bemerkt,  dm  ihn  schon  seit  lange  der  Sin* 
lots,  welchen  die  Anschwellang  der  Mandeln  auf  die  Enstach'* 
leben  Trompeten  hat,  beschiftif^  habe.  Die  Untersnehang  einer 
greesen  Ansahl  Ton  Ftilon  habe  ihn  fibenengt,  dass  mechanisch 
lie  aagesehwollenen  Mandeln  auf  die  genannten  Röhren  nidil 
vlrbeoc  Er  sefgte  dnrch  Priparate,  dass  die  Mandeln,  wenn  sie 
iBschwtHen,  immer  nach  nnten  nnd  Tome  hin  sich  Tergrössern^ 
dso  nach  dem  Munde  nnd  nach  der  Speiseröhre  an,  dass  sie  im 
Gegentheil  auf  die  Mündung  der  Eustachischen  RlHire  erweiternd 
▼irken,  nicht  aber  rerschllessend,  wie  allgemein  angenommen 
vM.  Als  die  Hauptursache  der  AnschweUung  der  Mandeln  be* 
trachtet  Hr.  H.  Katarrh,  Verdauungsstörung,  Ausschlagfieber  und 
besonders  diphlheritische  Entzündungen.  Existirt  lugleich  eine 
YerBchliessung  der  Eustach'schen  Röhre,  so  ist  diese  weniger 
lurch  die  Anschwellung  der  Mandeln  als  durch  einen  Uebergang 
der  Sntitndung  auf  die  auskleidende  Haut  derselben  bewirkt  wor- 
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den.  Im  Allgemeinen  sind  die  Fälle,  wo  eine  Ausschneidung  der 
Handeln  nolh wendig  wird,  überaus  selten;  bei  Kindern  teriiert 
lieh  die  Anschwellung  gewöhnlich  nach  und  nach  Ton  selber  und 
ibsi  (Hrn.  H.)  sind  kaum  zwei  bis  drei  Fälle  Torgekommen,  wo 
AeAnschweUnng  ton  der  Art  war,  dass  sie  die  Sprache  hinderte, 
bifiegentheil  habe  er  gefanden,  dass  in  manchen  Fällen  dieAus^ 
•ehaeldung  der  Mandeln  nicht  nur  eine  Vergrösserung  der  FoU-* 
bin  des  Pharjnx,  anhaltenden  Durst  und  Hltie,  beständige 
Treekenheit  im  Halse  und  somit  eine  Störung  des  allgemeinen 
BeCaJbns  bewirkt,  sondern  auch  der  Stimme  Eintrag  gethan  habe; 
ja  bisweilen  hat  diese  Operation  dem  Gehör  Schaden  gethan.  Im 
Allgemeinen  kömmt  die  Anschwellung  der  Mandeln  mdir  bei  Mäd^ 
eben  als  bei  Knaben  Tor  und  da  sie  sich  gewöhnlich,  wie  schon 
gesagt,  lur  Zeit  der  Pubertät  Teriiert,  so  müsse  ein  gewisses 
sympathisches  Verhäkniss  mit  der  Qeschlechtsentwickelung  enge* 
nemmen  werden.  Die  beste  Wirkung  habe  ihm  der  Sublimat  in 
kleinen  Gaben,  Colchicum  und  auch  wohl  Guajak  gethan.  — 

Im  Verlaufe  der  Diskussion,  die  sich  hierüber  entspinnt,  b^- 
aeAt  auch  Hr.  Hedland,  dass  in  allen  Fällen,  wo  bei  Kindern 
die  Mmiddn  herausgeschnitten  worden  sind,  ein  fortwährendes 
Kränkeln  sich  einstellte;  er  habe  deshalb  sdion  längst  dieser 
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OperaUoii  Töllig  enUigt«  —  Hr.  Crisp  gltvbt,  diss  üeS<iwf^ 
hdrfgkelt  bei  AnvchweRinif  4er  Mtudeb  mebt  dae  Renlttt  im 
Kongestion,  all  des  Drackea  sei;  andi  er  liabe  sich  nbeneigii 
das«  aiHselNii  den  Mandeln  wd  den  OeecUechteorg aneQ  ei»  ge- 
irlsse  Sympathie  herrsche;  die  Handeln  fargct^ssern  sich  vie  ilb 
«ndoren  Drüsen  und  kdonen  auch  anf  dieselbe  Weiaa  gdidliVM^ 
den.  Die  EinvIrkoBg  anf  die  KoosiiluUeft  bleibe  die  Braplsscki 
and  es  sei  eben  so  roh^  durch  Entferonng  der  Mandeln  Hettasf 
an  erwarten  9  als  dorch  Ansschneide«  von  Leistendriieen  Hcihuf 
der  SfpUlis.  ^  Br*  Harr  ey  hili  den  Cebsanch  Ton  taaiscb» 
Mittek  md  Minerelsmiren  nobel  der  orUieheja  Aüwandnng  reaJ»' 
iino  fir  besondens  wiriMn;  s«hr  bedenUnd  angasdiwoHaan  Mai* 
dein,  die  wirklich  das  Sjirechen  oder  ScUncken  liindam,  hrai' 
eben  Mr  akarifieirt  an  werden.  -— 


London  Medical  Society. 

Veber  die  Natnr  des  Soors   oder  der  aphtliOsen  Slo« 

matltis. 

Hr«  Willshiro  s^adb  snerak  «her  dieion^eA  AiMMencm 
wekbe  anf  dem  Feaiknde  mtl  dem  gemainsaman  Hamen  Stome- 
titis  beaeidineft  werden.  Dioser  Ansdmck  iiegvefft  loker  eehr  iK' 
ediledone  Arien  Ton  Entsnndmng  und  Er*  W«  Teraochli  sie  is 
•  Gmppen  in  bringen:  1)  Formen,  die  in  olnfachnr  Sntninduf 
iioilAen;  %)  Foramn,  in  iriaeratitar  Entaündnng  und  S)  Fmm 
in  exandaÜTer  Kntaftndnng  aich  manifealirend.  Die  orala  finw« 
wird  reprineniirt  dnrch  die  ainfaoke,  erjthomatfse  SiamaHtIt; 
d«e  iweite  dnrch  die  geschwMge  Sleamtilis  nnd  die  dittio  dv(k 
«OiSrimnalilis/Mlieii/amBiilard's,  weliiio  leUteae  niehtaial*' 
res  iet,  ab  der  Mngnet  der  Franiosan  (tSoor  der  ]lai«sebm}) 
(«krnsli  der  Bnglinder)  nnd  die  paendoaMmbranaee  fittmaWifc 
Dann  beaehifiigt  oidi  &.  W.  mit  dar  Bmhologie  dieoer  tom^ 
^ener  Serman ,  beeonden  nber  mü  der  üee  Soara»  ^  „Wekhci 
btt  die  Italnr  dea  Senn,  fragte  ort  DMan  wf^  MlnlieBn,  ^ 
Grnbif,  Rarg  nnd  Anderen  «lanbeB«  ae  iet   der  wnism  9el« 

Wie  niMili  milim  ^gene»  Onteasmibns«^»  «tgea,  nid*  MÜeri* 


di  lttif«tl4d#ii  vbH  Tdft  kldiieii  ftlitli.  BietfM  ko0llte  i&  dana 
itMA  wdirMbn^n«  weM  i«li  Meli  «ler  Aftgri)0  dei  Hnw  fterg 
it  StidKhcl«  Teffthf ,  i^  h«  mgon  leii  ein»  lefaiFadi«  Aii§S0iiig 
?fi  IftU  a«f  die  Mwise  brachte«  Dadvreh  irarde  dat  AlkmnMi 
tifgiilit^  die  SeHeft  wurden  durdisicbtlg ,  ihre  Verbindttiig  fa- 
iMaff  m4  d«v  Netnrerk  der  PflanaeBfaeem  komte  nun  deviUeker 
fNehen  Werdei,  OelMr  die  Cregenvart  der  yianilicben  €rg«ni^ 
aMn  «nter  den  Schuppet,  Seilen  niid  albnminOten  Abla(|nera0geii 
küiB ,  flttiner  Beebachtmg  naeb ,  ilicM  der  geringste  ZwiAfd  lA- 
wihen;  di«  Hmiptlrage  i«t  aber,  irie  entsteken  diese  mibroiko|A- 
icheii  Vtitttciieii  und  wekbe  Rolle  spielen  eie?  —  9trf  nibl 
Ibdetfe  siad  der  Anaieht,  dase  dieee  PMabilditflg  dfla  Weeet  dar 
baniheit  miaanche;  ich  theile  aber  dieee  Ansieht  nichts  lA 
finbe  tvAntltr,  daas  eine  allgemeine  Stdmng,  terbnodea  ttdt 
njitmmMmw  Mbmalitia  immer  fversl  da  ee!  «nd  daee  die  Srdl- 
chan  EfffckMiiintige^,  welche  den  lebten  Soor  ausmachen,  nnt  Sf- 
hondar  feig<eii|  daea  der  weieae  rAmarllge  Beleg  nichts  weiter  tat 
ali  eine  A^ssehwitMng  plaeüsdken  SU^,  das  Reralttt  einer 
ipeiiüschen  Entiündnng ,  dass  die  Bildung  der  parasitiscben  MflMe 
nur  eine  lufl&Uige  Nebenerscheinung  ist,  abhängig  Ton  der  Zer- 
•ehung  der  organischen  Masse/^  —  Wenn  irgend  organische 
Materien  oder  Zellen,  meint  Hr.  W.,  die  früher  durch  eine  eigene 
Lebenskraft  an  einer  besonderen  Form  ansaiMnengebelten  waren. 
In  He  eegenanttle  Zersetcntig  übergehen,  m  yerliert  eive  groaae 
Andil  derselben  In  Folge  des  iberwiegenden  Bintusses  der  fSm« 
ttie  nad  Physik  ihre  Vitalltit,  wog^n  andere  Eelleft  Ihre  La* 
beasfcraft  behnllen  wnd  eine  nene  Form  organischer  BxMeni  «sh 
irfanin,  Wekhe  Farm  jedoch  bedeutend  niedriger  sieht,  «b  die, 
dte  sie  ürMer  awiisstehen.  Was  mm  die  erganische  Hnme  be- 
Mft,  w«lche  bei  Btttcdtidnog  der  Mundschleimheut  ansgeednrMlt 
wild  und  dta  Beleg  Üldet,  se  ist  es  nkht  en  verwwalem.,  wem 
dieser  Stoff  te  Verbintimg  mit  der  thierisvhen  Matet4e  und  4en 
▼(t^abUkban  Driierresteti  der  Kahrong,  die  das  Kind  nimmt, 
bei  dar  Wirme  wnd  Feuebtlgkett  des  Mnndes  wnd  4em  Zwgange 
Itr  amiserett  Lilft,  eine  ktt  Oahrmigsproaess  eingeht,  bei  isei- 
•hem  sidb  bekaniillicb  Pilifoimen  ereeugen.  Hr.  W.  spt4dit  dnAn 
tter;  'die  «efetit^a  Besnltate  der  ton  Qrnhj  und  Anderen  p- 
nachten  Versuche ,  durch  Uebertragwng  d^  SpaniH  und  der  PÜa- 
bUdnng  sie  lu  iberimpfen. 

IKeser  Vortrag,  tob  dem  iNr  hier  nur  du  Waaanfliche  mit- 
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gethellt  haben  niil  ^n  Hr/W.  mit  telir  yielen  AkbOlmigvii  Ih 
gleitet«,  gab  m  einer DisboMiOB  Anlast ,  die  bii  in  dienldutfel- 
gende  Sitxnng  eich  hineiniog.  Hr.  Harrej  irftnechto  betenden 
BU  viHen,  welche  Schliitte  Hr.  W«  ans  seinen  Untertnchan^a 
ftr  die  Behandlung  löge?  Hr.  W.  tagt,  data  er  fiber  die  Be- 
handlung eigentlich  nicht  habe  sprechen  vollen;  indessen  bIsm 
tr  doch  auf  die  Frage  bemerken ,  dass  er  in  der  Behandlung  nicht 
von  dem  gewöhnlichen  Verfahren  abweiche.  Alle  Formen  vea 
Stomatitift  Terlangen  sowohl  eine  allgemeine  als  eine  ortHcbe  Be- 
handlung; die  Absonderungen  sind  meistens  sauer;  Rhabarber  usi 
Katron  misste  des  Abends  gegeben  und  ein  Pinselaaft  aus  Bern 
■dt  Schleim  yerordnet  werden.  Bei  der  geschwirigen  und  fsDi* 
kulftren  Stomatitis  ist  das  Chlorkali  ein  sehr  sckitebares  Mittel; 
oft  ümi  auch  Tonika  erforderlich.-  Immer  muss  die  Diu  kessu- 
ders  regulirt  werden.  Bei  sehr  bedeutenden  Verindorangen  ist 
Munde  ist  nach  Umstanden  Höllenstein,  schwefelangea  Ku^er 
oder  Zink,  Alaun  u.  dergL  aniuwenden.  Zuckerstefla  dagefta 
mflssen  Tenüeden  werden,  weil  sie  die  Bildung  dea  Patasita 
berordem« 

Ueber   Blutgeschwülste    am    Kopfe    neiugeborener 

Kinder. 

Hr.  Newth  berichtet  Ton  einem  6  Wochen  dten  Kinde,  a 
waldiem  wenige  Tage  nach  der  Geburt  eine  Bhrtgeachwnbt  m 
Kopfe  wahrgenommen  wurde.  Man  thrt  damals  aUes  Möglicbf, 
um  diese  Geschwulst  lu  beseitigen,  es  gelang  aber  nf^t;  viel- 
mehr nahm  der  Tumor  lu,  bis  er  lulefot  das  eine  SchettalMB 
ginillch  bedeckte  und  auch  noch  4ber  ^  einen  Theil  dea  Hinlie 
hauptbeines  sich  hintbenog.  Indessen  hatte  dieae  Geadbwibl 
keinen  •harten  Band,  wie  sonst  das  Kephalamatom  in  hekes 
plagt;  vielmehr  war  der  Schädel  darunter  deutlich  in  seiuen 
Zusammenhange  lu  ffihlen.  Hr.  N.  machte  einen  Pvabeeiasticl 
mit  einem  feinen  Troikar  und  brachte  etwas  klumpigen  Blalei 
heraua.  Bndlich  platite  der  Tumor  Ton  selber  und  enfleefte  eise 
greaaa  Menge  blutigen  Serums,  Gerinnsels  und  liter.  Dabei  te- 
fuid  sich  aber  das  Kind  gani  wohl ;  die  Wunda  bekam  das  Aa- 
aahan  eines  gewöhnlichen  Geachwtai  und  schwammige  Ifwii^ 
rungen  sprossten  nidit  empor« 
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Frtktar   des  Oberarmkopfet    bei  einem  Knaben,  mit 
Karies  und  Vereiterung  des  Scbnltergelenks. 

Bin  Knabe,  berichtet  Hr.  Hancock,  bekam  Ton  einem  Weibe 
einen  Schlag  mit  einem  Stfefelküecht  anf  die  Schnlter;  er  klagte 
nicht  über  Schmen,  londem  ging  an  leine  Arbeit,  welche  dafin 
bestand.  Steine  in  karren;  er  konnte  seinen  Arm  in  jeder  Richtung 
beiregen ,  und  ihn  bii  in  dem  Kopfe  heben.  Erst  8  Tage  darauf, 
an  einem  Dienetage  Abend  wurde  ihm  der  Arm  so  schmenhaft,  dasa 
er  sich  au  Bette  legen  musste,  aber  erst  am  Sonnabend  schickte 
er  nach  einem  Wundante,  welcher  eine  Fraktur  erkannte,  und 
lagUich  eine  grosse  Ansammlung  ton  Eiter  um  das  Schulter- 
g^elenk.  Er  wurde  nnn  in  das  Hospital  A^s  Hrn.  H«  aufgenom- 
men. Auch  hier  erkannte  man  mit  geringer  Mühe  eine  Fraktur  | 
da  aber  die  allgemeinen  Erscheinungen  nicht  besonders  dringend 
Viren ,  so  beschloes  man ,  nicht  mehr  lu  thnn ,  als  absolut  noth« 
wendig  war;  es  wurde  eine  Schiene  angelegt,  und  der  Barsche  m 
Bett  gebracht  Am  nichsten  Dienstag  Morgen  aeigte  sich  daa 
Scbultergelenk  sehr  schmenhaft,  roth  und  geschwollen;  es  wurde 
an  dem  hervorragendsten  Punkte  ein  tiefer  Einschnitt  gemacht^ 
und  es  flofls  eine  grosse  Menge  eines  Übeln,  stinkenden  Ei* 
ters  aus;  der  in  das  Loch  eingeführte  Finger  fühlte,  dasa 
der  Knochen  an  seiner  Epiphjse  gebrochen  war,  dass  femer 
die  Beinhaut  sich  nm  2  bis  8  Zoll  Tom  Schafte  des  Knochens 
abgestreift  hatte,  dass  der  Kopf  in  der  Gelenkhühb  saas,  dasi 
du  Kapselband  Terietat  und  das  Gelenk  geüffnet  war.  Ea  tra- 
ten nun  80  ernste  allgemeine  Encheinungen  herTor,  dass  in 
eber  Konsultation  der  Besehlnss  gefassl  wurde,  den  Kopf  des 
Knochens  und  die  bloss  gelegte  Portion  des  Schaftes  wegiuneh'* 
Ben.  Hr.  H*  machte  einen  halbmondförmigen  Schnitt,  Ton  deal 
Korakoidfbrtsata  quer  über  den  Deltamuskel  bis  zum  hinteren  Thtil 
des  Akronien;  der  so  gebildete  Lappen  wurde  aurfickgeschlagen; 
der  Gdenkkopf  wurde  weggenommen  und  das  Oberende  des  Schaf- 
tes, so  weit  es  entbidsst  war,  abgesigt  Die  Operation  ge« 
Bchah  schnell  und  leitht  unter  der  Einwirkung  des  CMorofonns« 
Ble  Heilung  ging  ganz  gut  Ton  Statten  und  der  Knabr  genas 
schneit  -*•  Der  Fall  hat  besonders  dadurch  Interesse ,  dass  nach 
der  Fraktur  so  lange  noch  eine  Bewegung  nikhig  gewesen  w». 
incb  konnte  bei  Absigung  des  oberen  Knochens  nicht  Alles, 
was  entblüsst  war,  weggenommen  werden.    Es  sei  nnn  die  Bil« 


himg  einei  neaen  Oelenkei  n  hoffen »  da  dti  eWre  BbIi  in 
Knochens  in  die  CMenkhUile  hinein  gvkradii  nnd  duebit  imA 
den  Verband  erhalten  worden  iet.  Wenn  diesea  geadiehan  Mk 
wird«  io  wird  dieaer  FiU  irieder  ein  Beeide  «ein,  im  ee  icttal 
in  dfn  yenireifeltatea  Unntinden  mkt  imi^r  poUuvendis  ii^ 
im  Glied  i«  opfern.  --^ 


South  London  Medical  Society. 

Ueber  Omphalorrhagie    oder    aekundXre  Hahelblntna- 
gen  nnd  ihre  Gefährlichkeiten« 


^Heitt  ZwoDk,  «agt  Hr.  Ednerd  Ety,  iel  durch  dia  M- 
tMnng:  adirerBr  Fitta  von  Venbletnng  ami  denSfehel  iOmpktir 
/«rrAa^M  Ref.)  bei^  oder  einige  Tage  nach  derTrennpng  daaB*' 
helaachmrreatea  find  ihrer  Iiigainrdarinibnn,  daae  dieaeArlNvii»f 
gmibeeenderaederfeat  allein  nmr  b>e«  Knabe n!rfijkM^«rf 
9imr  in  efaier  Refkenfolgie  Ten  Konben  deraelben  FiMliUiu  leb 
wfirde  aekr  dankbar  4alür  «ein ,  wen  nioh  anch  ? on  andereB  S^Hta 
har  MUlhaifaingaii  tter  di«»e  etiraa  aeltene  AffeMon  Mte. 
VieBflfclrt  jit  ea  vögUdb,  daea  man  dann  auf  «ine  wirJbwmcif 
Wnbe  dam  ibelon  flceigntiaee  vorsnhengen  \m  SMaide  jat»  ak  id» 
aa  Termodit  habe. 

Eine  Ba»e,  aSfehna  all^  badi^nta  aipb  melaer  QAff  bfi 
ihrer  aechabn  NieiBftmft  an  1.  Hai  19tf.  Nach  ihmr  KfchiiU 
im  Jahre  18M  .wnrde  eie  mit  einer  KntaiAe  wng^arfip  lad 
▼erlar  in  folge  der  dabei  aalaf^n  Verletaiuigaa  aahr  fiel  Blal 
Am  IBl  Juni  VSto  humr^t  mit  ihrem  aiatanKinda  niad«r;  u 
vwr  ain  Middhan:;  A\»  ÜlttHer  ireranehte  ea  lu  aivgan  >  aber  vx- 
maehta  ea  nieht  iregan  ScbwSdif  md  muate  naeh  eiwicaBfig« 
^na  Jknaae  AehaM»$  daa  Kind  Iaht  «lach  und  iai  atark  wml  Mf* 
tig.  -^  An  1.  Oaaember  1SS0  \m  di^  IHm  mit  d^m  «vaitm 
Bilde  «Mar;  aa  ^ar  diAM»  ain  Knabe.,  Mhwftchlich,  bei  lar 
Gahnit  ftteifaah  und  nahm  ¥adar  4ie  Bmat,  iiach  JEliibpav^ 
eini^a  Tage  nach  Abaieaaaing  dar  J4gatnr  dar  Sahelachaar  M 
eine  Bktmg  ana  dam  Nabel  4*1  nnd  daa  Kind  alarh  am  aUkfap 
nach  der  Gehurt  —  Am  19.  Deiember  18t7  kam  die  Dame  auf 
dem  drtttaft  Kinde  tdeder,  ea  war  diaaea  i^uisb  ein  Knabe»  dar  M 


iu  lUmA  hMig  qbI  fmad  twuhlmk.  B«lfa0«  wxmh  «r  im 
ht  Uamtu  fMingt  ud  iei  NacMs  geEfittort;  tUbk  tr  vprite 
IheffMi  «id  eUge  Tage  sack  AbitaaMBg  dar  LigaJinr  tan  Ka* 
M  hni  «an  Um  vfl^tlad  und  baw«8sdat  ia  Uagan;  aiM  liarka 
NafcelUataag  «rar  alagiatmlaa  «ad  ar  «larb  am  ü.  Tage  nach  dar 
Ckbvrt  «»^  Daa  fiarta  Kind,  wondl  die  Dama  aiadeiikani^  «urda 
am  Ml  Bai  18W  gebaren  9  es  «ar  fiesea  ela  lüdaheo,  wwde 
lan  der  MMttar  jeden  Tag  2  Slmtden  gaaftagt  «nd  bat  Nadit  ga* 
Ittlart;  es  Mt  aad  iat  geaimd.  ~  Mit  dam  fanflen  Kinde,  eben- 
Uk  einem  Mftdclien,  wurde  die  Dame  am  S.  Mai  1812  enib«»* 
dtn(  ee  wmrde  16  Monate  lang  ¥on  der  Matter  bei  Tage  geeängi 
and  bei  Nacht  geüllert^  es  war  immer  geanad,  aber  belcaia  dann 
tiaen  Keudibrnten  nnd  ist  jetit  in  Fe^^e  deaaelben  an  Langear* 
ttaphfsem  laidead.  ^»***  B%b  sechste  Kind  endlich,  welches  det 
fiegeoeland  einer  aehr  genauaa  Onterenehung  wurde  und  bai  daa« 
MnBnttiadag  khWlfe  leiaMe,  wnrda,  wie  gesagt,  am  LMai 
18M  gebaren;  die  Aeburtaarbeit  war  knn  und  nonmU  ^**  Kbadi 
sin  Knabe,  war  wahlgeetallet  und  ansobeinend  krftftig  und  ge« 
mad)  daa  Kindespach  gmg  gehörig  ab,  aber  am  drüten  Xi^a 
«aide  daa  KM  iktariach(  kh  wurde  Ton  dem  sigeatUchan  Banar 
aarte  «nr  Kensnltaltian  gaaogen,  waM  man  diese  fielbsacbii  ilr  <eill 
Zekhsn  «aaah,  dasa  der  Knabe  an  NabaHihitang  sterhsa  wtrda^ 
lit  dib  heidsn  raraag^ganganen.  Am  ^  Tage  waiden  die  Oamir 
aasleerangen  afnraam  und  fast  farbke;  ich  Terordnsta  iVi  Otba 
Bfdrm^jl.  €•»  0t9$a^  mit  Xvran  Confecti»  ar^mmiiea  «nd  lieas 
•eiert  Khabneber  in  eipam  aeeraatischen  Auignssa  griban,  Ms  in 
MSbaadea  drai  bis  aier  etwas  basser  geflnbte  Anslaetnn^Mi 
felgisa.  Am  ••  Taga  atkes  «iah  dar  fieat  des  Naheistrangns  «mm 
Habel  «b  nnd  nnui  bemerlLte  am  Kinde  weiter  nidifts,  ais  die 
gelbe  fifbniig  «nd  das  aaSallende  dftiUssfai.  Van  diasar  £ait  an 
feitaBd  ich  aelber  ti||lieh  /iweimal  den  Kabel  nnd  legte  MosgsAs 
aad  Jdiends  Zinksalbe  mit  gnf  uhravten  MatünAUttarn  auL  Jkndi 
letgte  ich  Ür  eine  aehr  aufmerksame  Wirtarin«  Am  :&.  Tage  war 
dar  Sbbal  iast  gnns  geheilt,  mit  Ansnahme  eines  klein  gmnulds 
ausehenden  Punktes.  Am  Morgen  des  10.  Tages  bemerkte  man 
nl  dsm  afagenomawnen  Yenhande  einen  kleinen  Blutfleck;  es  wur- 
den deshaft  Matikeblatter  mit  ihren  unleren  Flächen  »her  ien 
Nabel  igedealct  (und  Keayessmi .  daMber  gelegt.  «Gegen  drei  dJhr 
Naebauttaga  arwada  Uk  tAheU  f^erufrn.  Bat  Wegnahme  dea  Ver- 
beides  fand  ich  die  Kompresaa  eoUgnftrinbt  emit  Biut^  ich  machte 


144 

•dmell  mu  Leintvuid  einen  kleinen  Ke|;el,  den  lA  Anepinfi 
StypUknm  tauchte  mi4  dann  feit  auf  den  Nabel  anfdräckte*  Al- 
lein die  Blutung  aui  deauelben  dauerte  fort.  Ee  wurde  uan  th 
mit  Terpenttndl  getränkter  Kegel  mit  Kompresee  aufigelegt;  ik 
Plutnng  stand  wirklich  still,  allein  nach  2  Stunden  kam  sievie- 
der  und  wir  übeneugten  uns  nun,  dus  der  Druck  auf  ksiai 
Weise  ausreichen  könne.  Das  Blut  kam  uimlich  in  einem  fnr 
neu,  schlängelnden  Strome,  der  Ton  links  nach  rechts  und  et- 
was nach  oben  hin  sich  bewegte  und  wir  erkannten  deutiick, 
dass  es  aus  der  linken  Nabelarterie  kam;  es  war  hechrsifc, 
schien  keine  Neigung  lur  Gerinnung  au  haben;  denn  es  flibU 
die  Wasche  nur  roth  wie  eine  dünne,  röthliche  Flussigkslt, 
oline  sie  steif  lu  machen,  wie  Blut  es  gewöhnlich  au  ikin 
pflegt.  Wir  entschlossen  uns,  mittelst  einer  gekrimmlen  Kt- 
del  einen  doppelten  Faden  durch  den  Nabel  durchiustechcB 
und  ihn  so  au  unterbinden,  allein  als  wir  einen  Faden  W- 
reits  festgelegt  hatten,  bemerkten  wir,  dass  das  Blut  in  in 
Nadektichen  heraus  quoll  und  wir  wurden  dadurch  geawuagta, 
dem  weiteren  Verfahren  Einhalt  lu  thnn;  indessen  befestigten  wir 
um  jedes  Ende  des  Fadens  eine  Art  Zapfen  und  preasten  dainnb 
den  Nabel  fest  lusammen.  Das  Kind  war  aber  schon  kiU  wU 
gani  bleich.  Wir  Hessen  es  nun  ruhig  und  warm  halten  aal 
ihm  kleine  Mengen  Muttermilch  einflössen,  da  es  nicht  die  Kraft 
hatte  lu  saugen.  Am  11.  Tage  wurde  es  noch  schwächer.  Bin- 
tung  war  nicht  wieder  gekommen;  das  Kind  konnte  nicht  saagaa 
und  die  Nahrung  nur  in  sehr  kleinen  Mei^n  nehmen;  auf  im 
linken  Arme  iwei  kleine  Petechien ;  die  Haut  gelb  und  kalt;  iu 
Kind  liegt  gani  still,  die  Athmung  kaum  bemerkbar;  die  Aasitc- 
rungen teigig  und  fast  gani  wsiss.  Wir  Terordneten :  recht  eft 
kleine  Mengen  yon  Rinderbrfihe  mit  Milch  lu  geben,  ferner  Uj* 
stiere  Ton  Fleischbrühe ,  ausserdem  etwas  kohlensaurea  Aammaisk 
in  Schbim.  Das  Kind  aber  sank  immer  mehr  und  starb  am  18» 
Mai ,  am  12.  Tage  nach  der  Geburt,  am  6.  nach  Abstossung  da 
Nabelschnurrestes  und  ungefähr  46  Stunden  nach  Beginn'  der 
Blutung. 

Etwa  26  Stunden  nach  der  Geburt  wurde  die  Leichenscbii 
Teilgenommen.  Der  Körper  war  18  Zoll  lang,  wog  fast  siska 
Pfund;  die  Kutis  ikterisch,  Bindehaut  auch  ein  wenige  2  rotki 
Flecken  auf  dem  linken  Arme,  Bauch  tjmpanitisch,  Hoden  mUnh 
gestiegen.  *--  Die  Bauchmuskel  blassi  d|w  BanclifeU  frei,  fen  je* 
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in  Batgindiuiif ;  die  BMchfelUläche  d«fl  Nabtll  henrorragtAd  und 
atwai  laktairend;  die  Farbe  dunkler.  Der  Magen  hat  iaeserlicli 
ein  ■amieririea  Aussehen;  er  enthielt  ungef&hr  t  Unten  Rindei^ 
briihe  mit  Milch;  seine  innere  Flache  irar  mit  einer  bräunlichen 
Sibstani  ibersegen,  offenbar  die  Folge  der  Wirkung  des  Magen- 
saftes auf  ausgetretenes  Blut  Dadurch  bekam  auch  äusserllch 
der  Magen  das  marmorartige  Ansehen.  Der  Darm,  obwohl  nor- 
mal, war  doch  hier  und  da,  besonders  in  den  abhängigen  Portib- 
DSii,  gerdthet;  die  Gekrösdrusen  zahlreich  entwickelt.  Uebrigens 
enthielt  der  Dünndarm  eine  geringe  Menge  teigigen  Stoffes;  der 
Dickdarm  enthielt  sehr  wenig  daron.  Die  Milz  Ton  natürlicher 
Farbe,  gross,  weich  und  toU;  die  Aeste  der  Vena  spleniea  un- 
wegsam; das  Panereas  normal;  die  Leber  ron  natürlicher  Grösse, 
der  scharfe  Rand  ekchymotisch«  Die  Gallenblase  nicht  ToUgefüllt^ 
sondern  enthielt  nur  etwas  mit  Galle  gefüllten  Schleim;  der  Dtie- 
fKf  eysficiff,  hepoiieus  und  tf*ommtMits  natürlich  und  wegsaaik 
Die  Aritria  hepuiiea  mit  ihren  Zweigen  normaL  Die  Vena  sple^ 
MC»,  fMesen/mea  und  ^enaPoriae  mit  ihrem  rechten  und  linken 
Aste  «iwaa  wegsam;  die  Terbindenden  Zweige  aeigen  sich  beson- 
ders deutlich  an  der  Glisson'schen  Kapsel.  Die  Vena  umhUiealie 
«ud  der  DmetuM  venosue  offen,  jedoch  rerengert  und  dagegen 
nach  der  Hohhene  lu  weiter.  Die  untere  Hohlrene  und  die 
kepattschen  Veaen  offen.  Die  Nieren,  die  Harnleiter  und  Blue 
nermaL  Beim  Eioblasen  in  die  gemeinsamen  Arieriae  iUaeaef 
wAruid  ^e  Femoralarterien  durch  einen  Druck  zugehalten  wnr» 
len,  seigten  sich  beide  Nabelarterien  offen  bis  zum  Nabel  hin, 
aber  nachdem  die  Fiden,  welche  während  des  Legens  um  den 
Nabel  gelegt  waren,  um  die  Blutung  aufzuhalten,  entfernt  wordeui 
trat  die  Lufk  weder  ans  der  Arieria  am  Nabel  aus,  noch  ging 
Luft  irgendwo  zur  Nabelrene  hinaus,  wenn  diese  ToUgeblasen 
wurde ;  dennoch  aber  ging  eine  sehr  feine  Sonde  mit  Leichtigkeit  durch 
die  Geflsee  und  erschien  im  Nabel;  die  linke  Nabelarterie  war 
die  dickste  und  enthielt  einen  feinen  Strang  Fibrin  und  etwas 
Ussiges  Blut;  die  rechte  Nabelarterie  enthielt  weder  Blut  noch 
Rbrin  und  die  NabeWene  war  leer* 

Bei  Eröffnung  der  Bmsth$hle  fielen  die  Lungen  nicht  zu- 
sammen; beide  Lungen  waren  gelblich  und  zeigten  sehr  yiele 
Petechien,  besonders  an  ihren  hinteren  Parthieen;  eine  geringe 
Ibng«  gelben  Serums  in  jedem  Pleurasäcke.  Thjmuir  und  Schild« 
drisa  gesund^  die  phrenisehen  Nerven  normaL  Der  Heribeilol 
UL  laae.  IQ 
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tlitfikll  eise  Bradine  dnnntD,  gelben  SenuM*  Das  Hera  Umi; 
ÜB  rechte  Kammer  enlhielt  etwas  flüssfgea  Blut)  die  Luageiwr- 
terle  nil  ihren  Klappen  normal.  Der  Dneiu9  mrieMosui  Ift  eyliii- 
derförmig  und  von  der  Dicke  eiaea  Fedeikiela.  Eine  Sonde  giag 
mit  Leichtigkeit  toch  Ihn  ans  der  Aert«  in  die  Lwigenartefi«; 
die  Wände  des  Dnetaa  verdickt,  von  dichterer  Stmktnr  ab  die 
der  Aorta  oder  der  Lnngenarterie  \  ihre  innere  FUche  Langenfaltcn  kU* 
dend.  Die  rechte  «nd  linke  Lnngenarterie  normal;  die  Vorkemnen 
des  Henens  leer,  das  eirandeLodi  röhrenförmig  mitKIi^en  ▼eraeheo; 
die  linke  Kammer  enthielt  nur  sehr  wenig  fliaeigee  Blnt ;  nirgeni 
Blutfaaeretoff  in  den  Henhöhlen.  Die  Aortenklappen  gil  anege* 
bildet,  die  Ocffnnngen  in  den  Kranzarterien  waren  Ten  dieeea 
Klappen  tum  Theil  bedeckt.  Die  Aorta  normal  in  Fem  mil 
fCroktnr;  ihre  innere  Hant  gelb  nnd  das  Blnt  darin  flfssig.  Der 
^eftia  lApftfeietia  wegsam,  enthielt  nur  wenig  dttrehsiehtlge  FMa- 
aigkait,  die  Ganglien  «nd  sympathischen  Nervet  rechte  dicker  dl 
Hikai  der  Vagus  normal-;  die  Venu  afsijf^s  majur  notinal  wnd  enthiek 
Bhl,  das  leicht  in  die  obere  Hohlvene  hteabgedrfiekt  i^erdea  fceiBte^ 

Die  Arterien  sowohl,  wie  die  Venen,  die  mit  dem  Kabel  k 
Vorbindnag  atanden,  boten  im  Innern  keine  Spnr  von  begonnener 
Verwocfasnng  dar;  sie  endigten  am  Nabel  In  einer  Art  gemein* 
aamer  Höhle;  die  boidea , Arterien,  eowie  die  HOble,  in  welcher 
1^  endigten,  xelgten  dasjenige  gerunelte  oder  qner  garste  kaf 
fahM^  walehes  Arterien  nadi  dem  Tode  darcnMeten  piegen,  dk 
ecken  laufe  vorher  Undoer  odet  mit  nur  wenig  BM  Tonehen 
goweaon  wann.  Da  «lutt  dio  BrwMteMng,  welehe  dio  Vnbelaite* 
liesi  asrfhahn^  dasselbe  Aneehon  dnrbot,  so  ist  antunokuon,  dasi 
im  dieaer  Stella  sino  MissbÜdnng  statt  gefandeu  haben  ntsse; 
veemnfUieh  Imt  sich  daselbst  oüe  Art  gemeinaamen  BeMUleve  ge* 
hüdel,  in  Vorm  dnea  Aneurfim«)  In  weMien  Ae  beldon  RsM- 
■rierfen  sieh  ontlaorteB»  aua  wekhoa  die  Nabelveno  homnaglag 
und  nus  wnlehen  olao  auch  dio  Blutung  otattfand.  Der  Magel 
an  FibrluUdnnf  im  Blute  des  liodoa  und  idso  aueh  der  Mmigel 
an  jedor  Neifnng  anr  Verwadisuiig  der  floflsso,  uelgle  sieh  ouek 
im  Herien  und  im  DueiuM  oenomia  nnd  arferfoeua. 

,^Wihrcad  ich  tfesen  Ml  bekandeite ,  wurde  nur  ven  einer 
Dhas  erahtt,  dio  4  Knaben  na  NnbeburbhtC«^  mn*  Abstsesang 
4tf  Nftbekflhnurreatea  verloren  hat;  diese  4  Knaben  wuiden,  wie 
elM  genauera  Erkundigung  eegnis  von  FetecUen  vor  divn  Mi 
befUlena  ^agt^sn  hai  dieaalto  Demo  8  TVehter  gehnbl,  dia  kitf^ 


%  tufrockBen  und  ntth  Ivbeii  tolleii.  Ich  kali«  mm  iii  Werket 
n&d  Zeitschriften  ntck  ahnHehen  Fillen  gesucht  und  ich  Ter- 
iMchte  Folgendes  tnftufinden : 

1880.  In  der  5.  Amsgebe  ton  Bttrn's  Ptmaiplei  of  Midim- 
fery^  p.bW  heisst  es:  „Bisweilen  tritt  einen  oder  zwei  Tage 
▼or  AbstosBung  des  Nabelschntrreste^  oder  tnr  Zeit  dieser  AIh 
stessnng  eine  Blntang  ans  dem  Nabel  ein.  Diese  Blatung  kann 
leicht  dnrch  Adstringentien  und  Kompression  beseitigt  werden^ 
kann  aber  auch  sich  tdddlch  enreisen«  Man  hat  TOfgesohlagen : 
hi  Glüheisen,  Hdllenstein^  öder  Einschneiden  in  den  Nabel  nnd 
Unterbinden  der  Nabelvene  ^  die  hiofiger  hinten  soll  als  die  Na^ 
beUrterien.  Ich  'weiss  and  Erfahrung,  dass  eine  Kompression, 
mit  Ausnahme  efUes  Dvuekes  durch  den  aufgesettten  Finger^ 
durchaus  nicht  lUterlässig  Istji  der  Finger  aber  kann  nicht  Stun^ 
den  oder  Tage  lang  stetig  aufgedruckt  gehalten  werden«  In  hart« 
iickigen  Fallen  weiss  ich  fn  der  Thtft  kein  besseres  Mittel  ala 
dieses  stetige  Anfeetten  des  Fingers,  das  jedoch  Tag  und  Nechl 
ft^eaetxt  werden  ttüsste^  indem  sich  mehrere  Fersonen  darin 
Kgelmissig  abldsen.  Attdete  anaehelnend  bessere  Mittel  haben 
die  Blutung  nicht  sutn  Stilletatide  gebfacht«  Starke  Adstringen- 
tien, Escharotica^  Causftel^,  eine  uaa  dl«  Nabelwunde  herumge- 
Mkrte  und  fest  xugexugene  UgatUf  ^  die  umwunden«  Naht  €ber 
firet  kfeuswelee  dureh  den  Nabul  unten  durchgestochene  Nadeln 
haben  nichts  geuttkt  und  nthienen  kn  Oegentheil  durch  HetYor- 
ruftmg  eiii#r  Furttohltfa  dMr  f  od  vü  beschleun^en^** 

1822.  In  den  TraA$ae$tatm  der  MeJiio^Okitutgidät  So^ 
deiy  in  Koflden  Ten  1§B2  #M  ei*  «fidtltehef  FlH  r<mr  Nabel- 
TerHutung,  durch  9.  Fr#ut  beaWehtlt,^  tem  A.  Coepe^  ttttge^ 
theiR«  „Ba  Wir  ein  Knabe;  der  Kabelf ckwrretC  ging  ab  irie 
gewfibnlMh  um  6.  Tag« }  diu  Biuteftfg  begaim  «M  a  Tsfge  und 
die  Kind  eUrh  tt  SttfnAeit  dar^nl  (am  m  tage).  Dm  llntter 
hatte  tetlier  achon  9  Kind^  unter  gana  ähnttehe»  ütnetSndef^ 
mleren,  «nd  hatte  9  hUbidk  Kinder  noch  am  Lebetl/^  (Ee  let 
Md^  das  Gesohleebt  dlei^er  3  lebenden  und  der  t  gevt^rtpenea 
Kinder  nicht  angegeben.)  ]>le  Cntereuehung  nadi  dem  Tcrde 
xeigtt»  ,)0I«  NAelvMit  roH  elnee  iüssigen  Blutes,  die  Nabel- 
afterien  noch  wegeam  fOr  eine«  Sonde,  die  Hnke  einen  Pfropf 
geiunnenen  Blute«  eiirlhaltend,  und  es  schien  diise  die  Quelle 
der  Blutung  tu  eein.^  ^  Hr.  Fr#ui  aehlieest  mit  der  Bemer- 
hagi    ,,Beid«  Arferfeni  waren  so  furfickgieiegen ,  dasa  eine  Kosh 
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fretsion  uundglich  etvas  ausrichten  konnte,  nnd  due  in  einett 
ihnlichen  FnUe  nicht  lu  einmen  sei,  eininschneiden,  die  Arte- 
rien Httfiasachen  nnd  sie  elnieln  zu  unterbinden/^  —  In  cinea 
AnfiBatie  über  Nabelblutung  im  Edinb*  medie.  and  surg.  Jaurmd 
Tom  Juli  1832  berichtet  Radford  zwei  Fälle;  im  eret^  Filli 
trat  die  Blutung  am  7*  Tage ,  kuri  nach  Abstoasung  des  Nabcl- 
schnurrefctes  y  ein,  und  nur  Adatringentien  waren  angewendet  ▼o^ 
den;  das  Kind  starb.  Im  2.  Falle  leigte  sich  die  Blutung  m 
8.  Tage,  gleich  nach  Abstossung  des  Nabels,  und  wurde  dorcb 
Kompression  mittelst  Heftpflasterstreifen  glücklich  xum  Stillstsnle 
gebracht.  Dabei  spricht  Radford  Ton  mehreren  anderen  Fallen^ 
die  ihm  Torgekommen  sind,  die  aber  alle  todtlich  abliefen;  er 
bemerkt,  dass  renöse  Blutung  aus  dem  Nabel  am  häufigsten  rw- 
kommt  und  stets  todtlich  sei;  die  arterielle  Blutung  sei  seltener 
und  liefere  ein  günstigeres  Resultat;  er  meint,  dass  Kompressioa 
weniger  nütxe,  die  Blutung  aus  der  Vene,  als  aus  den  Arteriea 
lu  hemmen  und  iwar  in  Folge  der  anatomischen  Lage  der  lelf- 
teren  und  ihrer  Neigung  sur  Kontraktion.  Bei  Blutung  ans  der 
Nabelrene  werde  wohl  nichts  übrig  bleiben,  als  einiuschneidea 
und  das  Gefass  einxeln  au  unterbinden.  Copland  in  aeinea 
WSrterbucho  spricht  kurs  Ton  diesen  Nabelblntungen  und  ihrem 
gewöhnlich  tödtlichen  Ausgange.  Von  den  16  in  diesem  An^ 
aaUe  aufgef&hrten  Fallen  haben  nur  0  die  Angabe  des  GescUechb 
des  Kindes,  und  dieses  war  in  allen  0  Fallen  minnlich;  Ton  den 
übrigen  7  Fallen  ist  das  Geschlecht  leider  nicht  genannt;  Ton  den 
16  Fällen  andigton  U  mit  dem  Tode. 

In  der  Lamcei  Tom  Oktober  1840,  wo  Hr.  Lane  ton  einer 
fast  todtlichen,  nur  durch  Transfusion  lu  günstigerem  Ausgange 
geführten  Blutung  und  Ton   der  hämorrhagischen  Diathese  über- 
haupt spricht,  kommt  er  an  folgenden  Schlüssen;    „1)  Dass  nur 
IndiTiduen  männlichen  Geschlechts    dies«  Eigenthümlichkeit  der 
Konstitution  aeigen ;    2)  dass  der  Vater  eines  Bluters  immer  M 
Ton  dieser  Dbposition  ist;   S)  daaa  der  Sohn  eines  Bluters  nie- 
mals daTon  ergriffen  wird;  4)  dass  aber  ein  Bluter  die  Diatheie 
jedesmal  ron  dem  Grossvater  mütterlicherseits  (der  Mutter  Vater) 
ererbL^  —    Churchill  spricht  in  seiner  „6{perafioe  MM- 
ftry^^   über  die  Nabelblutung  sich   aus;    er   erxählt    dabei   den 
P  r  0  u  fachen  Fall  und  gedenkt  zweier  anderer  todtlich  abgelsi- 
fener  Fälle ;  er  rathet  tum  Auflegen  ron  Hodellgyps  auf  den  Na- 
bel, um  eine  iweckmäsaigo  Kompression  lu  bewirken«  -^   Knd* 
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lieh  finde  ich  soeh  2  Fille  in  R  a  n  k  i  n's  ^^Abslraei  of  tke  me- 
äeal  Sdencti^  (Vol.  6  und  7).  Der  eine  Fall,  der  todtlich  ab- 
lief, wurde  Ton  E eiller  in  der  gebnrtshülflichen  Gesellschaft  in 
Edinbnrg  beschrieben;  es  var  ein  hübsches,  Tollsaftiges  Kind, 
dts  jedoch  Ton  Zeit  za  Zeit  Erbrechen  hatte;  am  8.  Tage  fand 
aan  die  Nabelbinde  ToUgetränkt  mit  Blut;  den  Punkt,  aus  dem 
das  Blut  kam,  fand  man  an  der  Wurzel  des  Nabels.  Hollenstein- 
itiung  hielt  die  Blutung  nur  eine  Zeit  lang  auf;  suletzt  wurd» 
eine  Ligatur  um  den  Nabel  herum  gelegt,  aber  das  Eind  starb 
btld  darauf.  —  Ber  zweite  Fall  wurde  yon  Hrn.  Hill  behan- 
delt. Die  Blutung  zeigte  sich  bei  einem  acht  Tage  alten  Kinde 
Tor  der  gänzlichen  Lostrennung  des  Nabelschnurrestes;  sie  hatte 
5  Stunden  gedauert,  ehe  Hfllfe  kam.  Hr.  Hill  Terfuhr  nach 
dem  Vorschlage  Ton  Churchill;  er  legte  zuerst  eine  kleine 
KoApresse  auf  den  Nabel,  hielt  sie  daselbst  mit  dem  Rnger  fest; 
dann  machte  er  einen  dicken  Taig  yon  Hodellirgyps ,  nthm  die 
Konpresse  weg  und  legte  die  Gypsmasse  auf,  die  schnell  er- 
härtete; die  Einbrüche,  die  in  der  Masse  sich  bildeten,  wurden 
dvreh  anderen  Gjps  ausgefüllt;  die  Blutung  stand  still.  Durch 
einen  Verband  wurde  die  Gypsmasse  festgehalten  und  erst  nach 
4  Tagen  entfernt  Die  Blutung  kam  nicht  wieder.  Die  abge- 
nommene Gypsmasse  zeigte  deutlich  den  Abdruck  yon  Papillen, 
die  Hr.  H.  für  die  Mündungen  der  Nabelyene  und  Nabelarterien 
erklärte. 

Was  nun  den  yon  mir  erzählten  Fall  betrifft,  so  war  die 
Matter  des  Kindes  seit  dem  erwähnten  Unfälle  schwächlich  und 
scbrieb  diese  Schwäche  dem  grossen  Blutyerluste  zu,  welchen  sie 
damals,  indem  sie  sich  gerade  im  7.  Monate  der  Schwangerschaft 
befand,  gehabt  hat.  Uebrigens  leidet  sie  häufig  an  Durchfällen 
nnd  auch  gelegentlich  an  Mutterblutungen;  sie  hat  eine  schwa-* 
che  Zirkulation  und  isst  überaus  wenig.  Ihr  Vater  war  ein  ein- 
liger  Sohn  und  starb  erst  yor  Eurzem,  80  Jahre  alt;  et 
halte  übrigens,  so  weit  ich  ermitteln  konnte,  nicht  die  geringste 
Neigung  zu  Biotungen.  Uebrigens  ist  es  höchst  auffallend,  dass 
der  einzige  männliche  Sprossling  einer  Schwester  der 
eben  genannten  Dame  an  Blutung  aus  dem  Nabelstrange 
(nicht  aus  dem  Nabel)  kurz  nach  der  Geburt  gestorben  war.  Die 
Kinder  eines  Bruders  der  Dame,  sowohl  die  Knaben  als  die  Mäd- 
chen, sind  yolikommen  gesund.  Der  Grossyater  yüterllcherseite 
hatte  ein  Kind,  das  an  Blausucht  litt. 


Slflnr  wtikig  n^er  finden  wir  be)  den  Attavt«  tW  di«  Ml 
und  Art  der  Umirandliuig  der  fötalen  in  die  extrtnkarine  Ziiker 
letien  nnd  tibet  die  Ari  nnd  Weiee,  wie  die  Fötolgefiiae  riA 
feecUoseen  hatten.  Radford  beifterkt  in  den  erwlluiten  Aof- 
•atse,  dtsq  nian  iedeemd  erst  das  Anfli$ren  der  Polietion  der 
Nabelidinnr  abwerten  ni4e8l|,  ehe  man  diese  nnterbfind«*  b 
mehreren  fiUen  hebe  ieh  die  Anstreibnng  dee  Kattarkneheni  aV 
gewartet,  ehe  ich  die  Nabelschnnr  unterband,  fi^ls  die  Pnlsatien  in 
derselben  noch  fortdauerte,  ja  in  einigen  Fällen  hielt  eifhdiePnlsati«! 
noch  eine  Zeit  lang  nach  gee^hehener  Austreibung  dee  Kutter' 
jrochens.  Bei  sehr  Tielen  Kindern  habe  ieh  eine  Yieitelstondi 
gewartet,  ehe  ich  die  Sehnur  unterband  nnd  eeibei  dann  necb 
dauerte  nach  Anlogung  der  Ugatyi?  dio  Pulseitioek  nnterhalb  dc^ 
aelben  kräftig  fort  und  Terlor  floh  Hni  nach  und  nnch  Ten  der 
JLigatur  nach  dem  Nabe)  ai|.  Vor  Knraem  habe  Uk  bei  eine« 
Mädchen  5  Hinuten  nach  ihrer  Qebufl  die  kräftig  pnklrende  K«^ 
hekehnur  4  Zoll  rem  Nabf  1  nnlerVnnden ;  die  Pnlsatioa  danerts 
unterhalb  der  Ligatur  noch  M  Ninnten  lengef ,  wnrdf  erat  allr 
mählig  e»chwä(|ber  und  war  neck  Vk  Minuten  nach  der  Ge buH  m 
Kabel  ^Ibar.  üebrigens  bnb«  ieh  in  rielen  FäUen  g«fivftdeB| 
daas  die  Kinder  nich|  eher  schrieen  e4er  kräftig  athmeten,  ak 
bis  die  Unterbindung  der  Nabelaqhnnrgeaaheken  war  und  häufig  acUea 
mir  dieser  Akt  einen  so  kräftigen  Aufechrel  hebn  Kinde  karfot- 
surufen,  als  das  Kitieln,  Bespritxen  oder  das  rohe  AufUatsahfa 
Sflitana  dea  Geburtshelfers ,  —  gleichsAm  als  ob  die  Atbmung  der 
Lupgeu  nicht  eher  kräftig  in  Tkätigkeit  koaunen  ktnna,  all  bk 
die  Fötalsirkulation  gäoxlich  zum  Stillstände  gebracht  ist 

Was  die  Art  wid  Weise  betrifft,  in  der  die  Fdtalgefasse  ek- 
]iterirt  werden,  so  bin  ich  jetat  der  Ansteht,  dass  dieses  durcb 
allmählige  Kontraktion  der  Qefäaswände  und  nicht  durch  BUdaag 
eiues  Blntpfropfes  in  ihnen  geschieht.  Bei  den  wenigen  Kindern, 
die  ich  Gelegenheit  gehabt  habe ,  4  bis  6  Wochen  nach  ihrer  Ge- 
burt zu  untersuchen ,  habe  ich  nie  irgend  eine  Spur  Yon  fibrinesea 
Blutpfropfen  gefunden,  sondern  Termocbte  immer  noch  einen Ksaal 
in  den  Gefässen  su  erkennen.  Dadurch  aufmerksamer  gewordea» 
finde  ich  nicht  selten  gleich  nach  Abgang  des  Nabelschnurresl^i 
ein  geringes  Aussickern  von  Blut  aus  dem  Nabel,  dsi 
entweder  Yen  selber  aufhdrt  oder  schnißH  durch  Kon^iressien  ge- 
hemmt wird,«  und  es  ist  nicht  wenig  auffallend,  dass  ich  diisei 
geringe  Blut   bei  zwei   Knaben  einer  dfirftig  lebenden  fiaa 
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iMlkfcir«!  füftfl^ett  kib»,  wdtU  ▼«rk^r  «iii  Kbkiy  ekenfiiUi 
tiatft  Kaabea,  btiiMbhf  a«  «iiMf  fiJiif»  SlviUen  ntch  4er 
Cthnrl  «bififeMteQOii  Btitiuig  «ns  4er  NuMschiiHr  TtrlorNi  ttittt» 
DIt  Bklttif  ans  dem  Nabel,  g^abe  Uh  aleo,  wird  TerbüUt  durch 
KentiiktidA  wd  RetrakUim  der  Ctofaeee  (naeh  Abgang  des  N»* 
btbchMrreelea)  u&d  durch  die  darauf  ndUekt  Granulation  und 
VernarbuBg  eintretende  Verschliessung  der  Mündungen  dieser  Ge^ 
fiiie.  Die  BUang  der  Nabeignibe  wird  irahnclieinlidi  durch 
4iMe  Zurüekiiehttuf  der  Gefieee  und  durch  eine  innere  Traktion 
Mlleisl  dar  Athuwgsbcrwegnngen  auf  die  Nab^fene  und  dusch 
iusdehutoig  der  Blaae  anf  den  Urachue  bewirkt 

Efaie  beeondere  Erwähnung  ecbeinl  mir  die  in  den  mitge« 
theiltan  liHen  wahrgenommene  Gdbiucbt  in  rerdilnenb  Ist  aio 
ibhingig  TM  der  parttellen  Atrophie  der  Leber  gleich  nach  der 
Oebort»  ind4m  nimlich  in  Folge  der  Verinderuogen,  welche  bei 
ciageirclenfe«  Iiwgennthmnng  kn  Kreisläufe  Yorgehen,  die  Leber 
nkhl  mehr,  wie  iae  FOtataustando ,  dae  oiniige  dekarbonisirendo 
Okgaft  iel?  Oder  lat  ei»  abhängig  ¥on  mangelhafter  Ernährung! 
Blaigft  Phydotttgan  nehmen  an,  daee  die  Gegenwart  tou  Chyrnua 
im  ZwMBngerdarm  und  daieen  daAorch  erfelgte  Attsdehnnug  ffir 
den  unmrihrbrochcmeA  Abiluse  tou  G«lle  in  denselben  nolhwendig 
id;  wew  der  Dana  leer  ist»  so  hiufe  sich  dia  Gaile  in  der  Gal- 
leaUaee  und  in  den  Gingen  und  kann  dann  in  das  Blut  lurück- 
gefUirt  werden*  Dia  Gegenwart  Ton  Gcdle  in  dem  Darm  ist  nach 
Schvann  noUiwendlg  für  die  Kmährung.  Ich  habe  wirklich 
aekr  hartnackige  Gelbeuäit  bei  mangelhaft  genährten  Kindern  anr» 
getrelen»  Eine  Krau,  bei  der  iehi  Aisit  bin  und  die  niemals  im 
Stande  ist,  ihre  Kinder  länger  als  wenige  Monate  zu  säugen, 
bitte  •  Kinder ,  d&e  alle  gelbeuchtig  waren  und  ihre  gelbe  Farbe 
mlten  vor  2  Monaten  verloren. 

Ich  wende  mich  jetit  auir  Behandlung  der  sekundären  Nabele 
Uutangun}  sie  ist  theik  ekue  prophylaktische,  theils  eine  kurative. 

1)  Prophylaktieche  Sehandluag.  Gemäss  der  Theorie, 
dem  bei  der  Begattung  das  männliche  Individuum  den  Samen, 
du  weibliche  Individuum  aber  den  Boden  und  die  Nahrung  für 
diesen  Samen  gibt,  muss  vor  allen  Dingen«  die  Konstitation  der 
Mitter  und  besonders  ihr  Befinden  während  der  Schwangerschaft 
ins  Auge  gefasst  werden.  Es  musa  dafür  gesorgt  werden,  dass 
^e  im  Stande  erhalten  werde,  dem  Embryo  den  für  seine  Entwiche-« 
liBg  nMbigeft  Stoff  suvubringen,  daec  fiBmer  dteeer  Stoff  auch  aia 
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krVlUftT  uni  gut  T«rarbetteter  sei  uad  felglich  dtft  die  Vefdit* 
nogskrtfte  sich  in  ToUer  Tliikigkeit  befisdMi.  Nach  dem  Abgi^p 
des  NaMflchnurrcstes  würde  ich  rathcB,  Kollodion  raftvlegen  «ad 
dann  erst  die  Kompresse  und  die  Nabelbinde;  ein  tiglichei  Nach-* 
sehen  erseheint  mir  nothirendig.  Dieses  ist  natirlieh  aar  da 
ndthig,  wo  eine  Disposition  lur  seltnndiren  Nabelbivtnng  ab  Tor- 
handen  angenommen  wird. 

2)  Enratire  Behandlung.  Tritt  die  seknndire  Nabel- 
blntang ein,  so  sind  diejenigen  Mittel  aninwenden,  die  bei  der 
Pttrpura  haemorrhagica  angewendet  werden:  Bisen,  Crallnssisrs 
n.  d.  gl.  Jedoch  sind  örtliche  Blntstillungsmittel  imerlisalidi;  es 
darf  damit  nicht  gezögert  und  in  halben  Maassreg^ln  keine  Zeit 
Tersaumt  werden;  jeder  Tropfen  BInt,  den  das  Kind  reiliert,  ge- 
fkhrdet  das  Leben.  Käme  mir  wieder  ein  Fall  tor,  ao  wfMe  ich 
nerst  rersnchen,  dnrch  Erfassen  des  Nabels  iwischen  DanaieB 
nnd  Zeigefinger,  ungefähr  wie  man  bei  einem  Blutegelatidie  inr  Stil- 
lung der  Blutung  eine  Falte  auffasst,  die  Blutang  zum  StillftaBJe 
zu  bringen.  Diesen  Druck  wfirde  ich  unterhalten,  wihrend  ick 
den  Nabel  mit  feingezupfter  Watte  bedecke  und  Kollodium  anf- 
tröpfele  oder  Hodellir-Gyps  auflege,  wenn  soldier  zur  Hand  iiL 
Gelingt  es  mir  mit  diesem  Mittel  nicht,  so  wfirde  ich  eine  Sonde 
oder  eine  Stricknadel  weissglfihend  machen,  damit  einen  Brand* 
schorf  am  Nabel  bewirken,  besonders  an  den  blutenden  Fankten 
und  Kollodion  auflegen.  Oder  wenn  auch  dieses  nicht  Erfolg  htt, 
so  wfirde  ich  mich  bemühen,  das  blutende  Geflss  zu  untertindea, 
indem  ich  nach  Hm.  Hilton  erst  eine  feine  Sonde  in  dasseik 
einschiebe,  theils  um  ffir  den  Einschnitt  eine  Ffihreng  zu  haben, 
theib  auch  um  dadurch  Tielleicht  die  Blutung  zu  mindern,  kb 
weiss  aber  nicht,  ob  ich  die  unmittelbare  Unterbindung  in  aolcbea 
Falle  empfehlen  soll,  da  die  hämorrhagische  Dialhese  ylelleicfal 
eine  noch  gefährlichere,  ja  tödtliche  Blutung  yeranlasat.** 

An  diesen  interessanten  Vortrag  knüpft  sich  eine  Dcbttte. 
Der  Vorsitzende,  Hr.  Hilton,  spricht  besonders  über  das  Gefakr- 
ToUe  der  hämorrhagischen  Diathese.  Vor  Kurzem  starb  in  seiaer 
Praxis  ein  ganz  junges  Kind  an  einer  kleinen  Spaltwunde  ia  dsr 
Lippe  und  einem  Hautcitze  am  Daumen;  in  der  Leiche  fand  bmb 
nichts,  als  ein  sehr  flüssiges  Blut  ohne  irgend  einen  FIbriaUa«* 
pen,  dabei  Hypertrophie  der  Ganglien  des  Solarplexus.  —  Br. 
Hughes  macht  aber  auf  die  aneurysmatlsche  Beschafeakeit  der 
Nabelgefässe  in  dem  Ton  Ra  j    erzählten  Falle   auÜBMrkeam  aad 


Ir  ifMrlt^-  Um  er  bei  AelkfiihtlgeB  melmMle  eine  beeon^rtf 
1l9t^^  M-BhlaBgeB  wahrgeBOMnii;  so  kenote  bei  einem  eel^ 
eben  KftaheB.tee  Uiten  aiu  den  Sdu^pftmnden  nicht  geelilli 
▼trÜMi  wBi  «0  felg^  der  Tod.  —  Hr.  Serry  enfthit  einen  Tall,  wo 
in  dir  Kebehnmde  einet  Kindes  nach  Abetoesung  der  Nabebehnnr  eiitf 
hifva  lieb  gebadet  hatte,  der  fnrdiibar  blutete;  daa  AnexiidieB 
dci  Fnngae  und  Unterbindung  des  Nabele  bewirkte  einen  dauern«^ 
din  Stfiletind  der  Bfatnng.  -^  Hr.  Hilton  hat  2  Fälle  ge- 
itben/we  in  der  Nabelminde  kirechenfdmiige  Granulationen  eii« 
itirten»  die  nicht  bluteten  und  leicht  durch  Ligatur  beseitigt  wiiN 
<ea.  —  Hr.  Murphy  glaubt  nicht,  dass  dieSonstitution  derM«t<' 
ter  taf  die  Kinder  ron  dem  genannten  Einiusse  sei,  sonst  irdr« 
<ea  die  Miidehen  so  gut  gelitten  haben,  als  die  Knaben.  Er  nn 
tbtt  öittish  nur  Anvendung  von  TerpentinM  und  Gypsaufgnss* 

Sehr  bedeutende  Blutergiessung  swischen  Schldel 
lad  Gehirn  mit  hSchst  merkwürdigen  Erscheinungen, 
die  im  Leben  auf  einen  Ftm^nf   Aaemaloifef  su  deu- 
ten scheinen. 

Bin  Midcben,  B  Jahre  alt,  berichtet  Hr.  Waterworth, 
Vet,  aie  sie  ihm  Torgestellt  wurde,  folgende  Erscheinungen  dar: 
AatHts  bleich  mit  dunkeln  Rindern  um  die  Augen;  die  Kleine 
Uagte  Aber  ein  unangenehmes  Gefühl  im  Auge  und  Mangel  an 
Appetit;  sie  war  aufgeregt;  die  Zunge  hatte  eine  schmutslg^weisse 
Farbe;  Haut  und  Puls  normal,  das  Fleisch  welk  und  der  Bauch 
veich  und  tympanltisch ;  sie  hustete  öfter  ein  wenig,  aber  der 
Tborix  gab  einen  guten  Widerhall  und  das  AthmnngsgerSusch  überall 
BoraaL  Obwohl  die  Kleine  wie  gewöhnlich  herumspielte ,  wurde  sie 
doch  leicht  ermüdet  und  seigte  die  gewöhnlichen  Symptome  der  Skro« 
phelo.  Verordnet :  Hfdrarg.  cum  Creia  mit  Rhabarber  und  kohlen-' 
laarem  Natron;  ausserdem  eine  leichte  Kost  und  des  Abends  etwas 
DorerMhes  Pulrer.  Die  Mittel  wirkten  gut  auf  die  Entleerung  des 
Urins  und  auf  Darmsekretionen.  Nach  etwa  sebntigiger  Behand- 
lang, am  Sten  Februar,  bemerkte  man  an  der  rechten  Augenbraune 
des  Kindes  eine  Ekchymose,  wie  Ton  einem  Stosse,  nur  dass  die 
Farbe  der  eines  alten  Extrayasats  glich.  Der  Appetit  hatte  sich 
jedoch  gebessert,  das  Kinfd  war  weniger  yerdrieaslich  und  schlief 
aach  besser.  —  Am  Sten  Februar  seigte  sich  das  rechte  Augen- 
lid gins  und  gar  ton  der  braunlich-grauon  Farbe  bedeckt  und  das 
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kriM  AiCfeaUd  Mnm  i$»at!lk%  AümIms^  im  läafk  lnbai  jeW 
tliiea  Gtmt  Chitäm  mit  Jabfptayltgr  wd  Kkiharktr;  «iMwta 
Wlitf tudiliriihe  nil  Porter  mi  Wt in.  -^  Am  lt. :  dtr  i«^ipM 
leigli  iicb  MoiUrbar  iwck  fonit  getrieben.  — ^  Am  18.  s  dieeelWi 
Syinpleiiie;  du  Kind  bekani  ackweffeLsann  Hagneafa,  OiibIb, 
Aqua  Roiofmm  mit  etiraa  Opraratinlctvr.  •<-  Am  14.3  der  Aap- 
a|M  irifd  aekr  Torgetriebea ,  die  Angenbindehaiit  aehr  bki^ 
daa  Kind  achwacher.  --«•  Am  17«:  das  Aige  aahr  tatgeMebea, 
dna  SahUfenbein  und  daa  Stirnbein  ecbien  aick  eilioban  am  bibeai 
dia  elf  enihfiaiHeka  dnnkk  Firbnng  des  Angenlidaa  noei  ai^ga- 
dakiter;  kein  GaliirnayaiipteiB,  kein  Ekbmers,  nor  am.Kirper  lal 
baaandMa  an  den  Gliedtoaeaea  latgta  aicb  Oedem.  Dann  anl 
yman  bedantandee  Naaanblnten,  die  Hant  überall  hUUk  wU  Ala- 
baatar»  Diaaalben  Hfttal  wvrden  ireitar  anf^vgebaa,  daa  EM 
wurde  aber  immer  übler,  nnd  starb  am  36ten.  —  Leickanacbai: 
Aipifia^rlieh  bedeutende  Ekcbymoee  um  die  AngenbtUa)  dar  Aag* 
apfel  aabr  tunauagetneben  nnd  awiaohen  Parioat  und  Kin»4ma 
eine  Art  KnoUe».  Kach  Wagpabiiie  der  Scbideldaeka  Uai  aua 
die  harte  Hirnhaut  fest  anaitseod  und  iwiafhen  hier  nnd  der  oberea 
Angenhohlenirand  der  linken  Seite  einen  betrichtlichen  Blutergass, 
^khar  angefangen  kaltfln  aiah  an  orga«iairaii.  An  dar  SaHe  dei 
Stimbeinaa  und  nahe  dar  Kroneanalit  fiind  aiab  ebaafcUa  ein  Bht* 
eifH«$,  der  aieh  über  daa  Sehtiialbeiai  eratreckla.  Dia  ianire 
T«fel  des  Sohndela  war  hier  abaorbirl  und  atatt  dare«i  aab  bmb 
nadeUannige  Fnrtaatae  und  kleine  Kaeehenatickahan  imaarbeib 
dta  ttutgerinneele,  *  Qana  daaaelbe  aeigile  aieh  an  daa  Yerbia- 
dang  daa  Scheüdbenea  mit  dam  Hinterhauptabaine«  Daa  €kUn 
tmr  gfflund ,  nur  etwaa  Kaogeation  an  dar  Pim  mMm  dar  abena 
Hacke  des  linken  vardesen  Hknlappana;  ntogeada  Jedach  aeigU 
Biab  Irgend  ein  Gefaaa  verletai,  iradnrek  der  Ergnaa  daa  BltrtM 
ecUftrt  werden  konnte  und  Hr.  W.  achfaibt  den  Tod  dea  Kmdti 
weniger  dem  Drucke  dea  Blutaa  auf  daa  Gehirn,  ala  mbiebr  der 
Eaachopfnng  dnrch  daa  Nasenblnten  sn;  daa  Oedem  war  rar  der 
Attatreibnng  dea  Augapfela  achon  eingetreten;  aanat  aber,  wie  gt- 
eagty  kein  Zeichen  einea  tiehiraleidena  wihrend  dea  Lebena«  Die 
aoeaarordenüicbe  BJaichkeit  dar  Haut  und  dar  suletst  bemeebbei« 
hempreaaible  Puls  deuteten  auf  Bludaerbeit  dea  Sörpera  und  ee 
tfflhetnt,  daaa  der  Ted  mehr  ¥om  Beiaen,  ala  TeB»  Gahim  atti|a- 
gangeg  iai.  -*^  Ea  eibebt  sich  eine  Debatte  über  dieaen  feO,  die 
jfdocb  au  iiaji^ein  ReaulMa  ObfU   Kinigf  Anwaafnda  aiad  du 


tm^ugf^  IlaU«.  miMei  InjUn  gtovbüi  wi^^er,  4ic  BlutoigUtr 
mg  einer  «kor^tiiflieA  Anbgf  ktioiesiea  9«  dirfw. 


^  Wi»$enswerthe»  €ms  Zeiischrijten  und 

Werken, 

Ueber  die  Heilung  Toa  Gefassmuttermälern  dnrcli 
Auflegen  luid  Einspritzen  einer  kräftigen  ^laun? 
aBflp9iiiig  dwrdi  KompressiiaJi  Huttekt  Gypn  himI 
1ib«r  eine  Mctkode,  diese  GeackwülBte  au 

imtefbindeD* 


bekaiiiil«r  Ai«|ni«k  fir  TtlüHliiekliiteea  iit  «neb  Ämm» 
fpmm  per  muniom^iim;  «ia^re  AalorMi  ▼•ntfhea  tei»t#K  wank 
Hwa»  äMitf^By  aktr  BrBransbj  Co^per  Uli  ii»  Jen jfliwpg 
fir  gkifchMeulMtd  mil  TdaagiektaHe  luid  ▼eralAkt  ivwi^w  dis 
krankhaft«  VeriadanHig  dar  famaa  Artarieuwaig«,  wadurah  aich 
eia  flfekiaca  Ga(Mi§rtfleckt  biUat,  welahaa  biet  ud  da  lun  Thatt 
«tt  BiAdagawebe  dwduaf an  iai«  Um  «agi»  diaat  Telasfiaktuiaa« 
leien  aiaiat  angeboren»  biaveilan  aber  wardaB  a&a  avah  dvch  ainan 
ZaftU  f tsMigty  B.  B.  dnreh  ainaa  Sftoaa  «idav  Schlag*  &•  C.  geat)ih\ 
JMS  ar,  ao  langa  ar  yraktiBirl»  aaall  fcaiiian  laB  gaaehan  baba,  t^wü 
im  Httt  Gawaiaheii  geaagi  waa da«  konata,  daaa  ar  d«icbi  ainaa  {«Call 
•r»eagi  ira«daii  aai,  abvahl  ar  kiaüg  Gakganhait  gahabl,  dta  bW 
wkkfjwigdleaar  krankbaftaa  Forma  tiao  bai  Erwaehmae«  wahrBHnobi* 
Uta,  die  oiabU  dafoo  gawuaal  haUe«,  daaa  dta  Farmatia»  thiMia 
•Qgebaraa  geweaaa  arar,  Dia  Krankhaft,  f%t  ar  bin»«,  h«l  ik- 
rta  SHa  in  dao  CMasaan  daa  attUwUnan  Zallgawabea  nnd  AiM$ 
Gefaaia  aabaiiMa  iw  f«aani  Znatanda  das  häabatan  Graden  ¥an  Kau** 
gnlian  aUb  in  befiodan,  ah  ab  eine  yardttnala  oder  atoniacba 
BfMhafanbeil  ihrer  WandnngaD  aia  unfähig  machte  aicb  au  kon«- 
trahiran  und  ihren  Inhalt  kräftig  weiter  m  trcibaik  Dia  KoUn- 
dralawaiga  werden  nach  und  nach  nnah  erweitert  und  auf  ahn« 
Ikke  Waiaa  anagadebnt  nnd  a^  Targröaaari  aieb  die  krankkafia 
Kaaaft  durch  Aff«ktian  der  niahatan  Ciaflaaatoackan  iWMr  mebrt 
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0ine  analoge  Strnktarrerlndeniiig  erkidfn  dio  Venen  der  crkruik- 
ten  Maeee,  Diese  wird  durch  einen  geringen  Dmck  idur  leicht 
Ton  ihrem  Inhalte  entleerl,  aber  so  wie  der  Dmck  nacUiaii,  lol' 
len  die  kranken  Gefaese  mit  Blut  sich  schnell  wieder  an;  es  ge- 
schieht dieses  nicht  auf  dieselbe  Weise,  wie  ein  aneurjsmatisckir 
Sack  nach  einer  gleichen  Prosednr  sich  wieder  anfüllt,  soaden 
gani  allmählig,  ungefähr  wie  ein  Schwamm  mit  Wasser  sichToU- 
trinkt*  Dl^  hier  in  Rede  stehenden  Geschwülste  pnlairtn  haafig; 
die  Autoren  sprechen  auch  Ton  dieser  Pulsation,  aber  es  ist  weniger 
eine  wirkliche  Pnlsation  der  Hasse  selber,  als  rielmehr  eine  Art 
Ton  Vibration,  entspringend  ans  der  yon  den  umgebenden  gesaadea 
Arterien  mitgetheilten  Bewegung.  In  Folge  der  Leichtigkeit,  we* 
mit  das  Blut  aus  der  Hasse  hinausgedrfickt  werden  kann,  sind 
diese  Tumoren  sehr  koropressibel  und  die  Haut  wird  dahei  Uaii; 
sowie  aber  das  Blut  lurfickkehrt,  ist  die  rothe  Farbe  wieder  dt 
und  die  Hasse  hat  wieder  ihre  Teile  Sehwellnng;  dem  hetastendta 
Finger  geben  diese  Tumoren  das  Gefühl  einer  festen,  schwaaou- 
gen,  von  Kanilen  durchaogenen  Masse  oder  eines  Stfickes  ausge- 
dehnter Miix.  —  Dass  die  diese  Tumoren  bedeckende  Haut  bei 
stirkerem  Turgor  nach  den  kranken  Geflssen  dunkeler  steh  farU, 
ist  bekannt.  Bei  sehr  heftigem  Turgor,  x.  B.  bei  einem  hefiigM 
Zomanfalle,  bersten  die  Geflsse  bisweilen  und  Toranlassen  ciaa 
höchst  gefArliehe  Blutung;  bei  Midchen  in  dem  Alter  der  Pt- 
hertit  bilden  sich  bisweilen  periodische  Blutungen  aus  diesen  Ta- 
moren,  wie  aus  einem  Menstrualgeschwfire.  Es  ist  in  aelchen 
Falle  nicht  rathsam,  sur  Beseitigung  der  Geschwulst  eher  etwai 
lu  thun,  als  bis  unter  der  Einwirkung  passender  MitAel  die  Kt- 
lamenien  ToUstfodig  sich  eingestellt  haben.  —  Fragt  aMU  sich 
nach  der  Entstehung  dieser  Gefissgeschwülste ,  se  kann  man  sich 
keine  andere  Erklärung  geben,  als  dass  die  Winde  der  erkrank- 
len  Gefässe  in  der  Entwickelung  luruckgeUieben  sind  und  nr- 
muthlich  in  Folge  einer  mangelhaften  Emahmng  dieser  Wladi; 
der  Ursprung  der  Krankheit  wire  demnach  nicht  in  den  Arteriw- 
uweigen  selber  zu  suchen,  sondern  in  den  eosa^cstfriMi.  Jedea- 
falls  liegt  der  Grund  der  Krankheit  nicht  in  einer  fibermissigca 
oder  gesteigerten  Thätigkeit  der  Gefasse ,  sondern  mehr  in  eiaea 
atonischen  Zustande  derselben. 

Man  muss  diese  Geschwtiste  so  früh  als  möglich  eperirtBi 
hoYor  sie  sich  yergrössem  und  immer  mehr  Geflsse  in  die  Kiaak- 
liett  Uneinxiehen«    Biaweilen  versdiwindett  diese  GeHümntteniiki 
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foB  «titer  mnd  wenn  sie  klein  sind  ond  sich  nnr  wenig  fiber  ik 
Haut  erheben,  htt  das  stete  Befeuchten  der  Oberfläche  mit  einer 
kriftigen  Alannaaflösnng  sehr  erfolgreich    sich   erwiesen. 
Zeigt  sich   dieses  Mittel  wirksam,    so  wird   die  Masse  hart  ond 
farblos,  als  wenn  das  Blut  lur  Gerinnung  gekommen  wäre.   Auch 
Salpetersäure   ist  auf  diese  Weise  angewendet  worden ,    aber   sie 
bildet  einen  Schorf,   nach   dessen  Abstossung  leicht   eine  geCähr- 
Ucbe  Blutung  eintritt;  demnach  kann  dieses  Mittel  nicht  empfoh« 
len  werden.     Ein  Druck   auf  das    den  Tumor  umgebende  Zellg»- 
vcbe  wird  bisweilen  in  der  Absicht  angewendet,  um  den  Zutritt 
in  Bhtes   lu   der  Parthie   abiuhalten;   die   beste  Weise,   diesen 
Druck  tu  bewirken,  besteht  darin,   auf  den  Tumor  angefeuch- 
teten Gyps  lu  legen,   wenn  derselbe  yerhärtet  ist,    ihn  durch 
eine  Binde  so  fest  aniudrucken,    dass   die  benachbarten  Gefasse 
komprimirt  werden.    In  dem  Maasse,  wie  der  Tumor  sich  yerklei- 
aert,  werden  dünne  Schichten  Charpie  in  das  Innere    der  Gyps- 
form  hineingelegt,  um   den  Druck  lu  unterhalten.    Dieses  Vor? 
iakren  kann  aber  nur  angewendet  werden,   wenn  der  Tumor  auf 
einem  Knochen  liegt,  wie  i.  B.  auf  dem  Schädel,  indessen  auch 
Uer  läset  dies  Verfahren  bisweilen   in  Stich.    Von  Yielen  Seiten 
nnj  Einspritiungen  Torschiedener  ilfissigkeiten   in   das   erektile 
Gewebe  angewendet  worden,  besonders  Auflösung  Ton  Jod,  Subli- 
nat,  schwefelsaurem  Zink  und  Alaun.    Eine  kräftige  Solution  der 
letiteren  Fltissigkeit   ist  Yon  Hm.  C.  Tiellach    erprobt  worden^ 
fieie  Binspritiungen  sind  oft  sehr  wirksam,  aber  auch  geflLhrlich, 
hilem  sie  leicht  Phlebitu  eneugen. 

„Das  0  Monate  alte  Kind  einer  armen  Frau,  enählt  Hr.  G.| 
^rle  itt  nur  mit  einem  Gefassmuttermaal,  das  nahe  am  Nuen<« 
Hgel  sass,  und  bis  lum  Mundwinkel  sich  erstreckte,  gebrächt^ 
Der  Tomor  war  herrorragend,  kompressibel,  die  Haut  darüber  waf 
retb  und  die  Masse  nahm  sehr  schnell  au.  Ich  nahm  eine  Sprit^e^ 
lanidit  riel  grösser  als  die  bekannte  Anel'sche  Spritie  ist,  machte 
ehe  sehr  kleine  Oeffnung  in  die  gesunde  Haut,  dicht  am  Rande 
iai  Tamora,  und  spritite  ^Z,  Drachme  einer  sehr  kräftigen  Alaun«- 
iilösung  in  das  erektile  Gewebe;  die  rothe  Farbe  der  Haut  refw 
äderte  sich  sogleich  in  Schieferblau;  lugleich  liess  ich  die  Flächf 
1er  Hasse  stets  mit  eben  solcher  Auflösung  feucht  halten  und  in 
>^kr  kurier  Zeit  war  die  Masse  gänaUch  beseitigt,  ohne  dass  ir« 
i^ad  eine  Abele  Erscheinung  eintrat  Nidit  so  gut  erwies  sich  iji 
einen  Falle,  wo  das  Gefassmuttermaal  einem  Kinde  auf  der  Waiig9 
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diffs,  jlie  Einimpfung  ton  Enlipottoilyfnp&e  auf  Aeftelke^  ^^  lAacMe 
hi^r  aucli  inleM  die  Einspritzung-  von  Al«atiavfl68Hng  xati  Iwtti 
denselben  gntenJBrfolg.  In  mehreren  anderen  Flllen  erwies  tid 
das^eHre  Verfahren  ganz  rortrefflieh  und  Hess  niehto  tn  winsehea 
i&hrfg-;  in  allen  diesen  Fällen  sassen  die  Mvttermller  aif  den 
Kopfe  und  dem  Antlitze,  mit  Ausnahme  eines  Falles,  wo  der  Ana 
der  Sitz  des  Muttermaales  war«  Dann  aber  wurde  mir  ein  Kind  ge- 
bracht, welches  ein  grosses  Muttermaal  an  der' inneren  Seite  des 
Oberschenkels  hatte;  der  Tumor  war  sehr  kompressibel  und  ntaa 
konnte  in  ihm  dieselbe  Vibration  fShlen,  die  alle  dergleichen  Ge- 
schwülste darbieten.  Hit  grossem  Vertrauen,  welches  meine  frübe- 
fen  Erfolge  mir  einflössten,  spritzte  ich  auch  in  diesen  Tuner  auf 
die  schon  erwähnte  Weise  eine  krftftige  Alauoanflösung  ein,  aber 
ich  nahm  eine  grössere  Spritze  wegen  des  grosseren  Tumore.  Glekk 
nach  der  Injektion  befand  sich  das  Kind  ganz  wohl,  aber  g9^ 
Abend  wurde  ich  eiligst  gerufen;  ich  fand  es  an  sehr  etofttra  Fle* 
Ber  leidend;  der  Oberschenkel  war  sehr  geschwollen  und  entzin- 
det  Ich  Tcrordnete  sogleich  eine  Dosis  Kalomel  mit  Antimon  «ad 
ilusserdem  Ünischlfige  auf  das  €Ked,  aber  8  bis  4  Tage  kng  bM 
das  Kind  in  grosser  Gefahr ;  dann  ging  die  Gef&ssgeschwuht  ia 
Brand  fiber  und  eine  tiefe  und  bedeutende  Wunde  folgte,  alleis 
das  gesunde  und  krIftigeKind  arbeitete  sich  auch  hier  hiuduitk; 
die  Wunde  heilte  und  das  Muttermaal  war  rerschwundtn.  M 
fweifl^  nicht,  dass  in  dfesett  FaHe  fie  eingespritzte  FMssigkfft 
alefa  unmittelbar  dem  Bhrte  behnisehte,  und  in  demselben  eiMwHlffr 
eine  Aenderung  herrorrief,  wodurch  das  Fieber  vertolasst  «nd  da« 
Leben  in  GelMir  gesetzt  wurde^  oder  FMebtHs  erteugtoi  M  habe 
avitdem  nie  wieder  gewagt^  da,  wo  daa  Ooftasmaai  sdir  gross  IH) 
witder  Alaunauftaaung  einzuspritzen  und  aolb^  bei  Klelntren  Mo 
fidh  bedenkUcb,  WeH  ich  ImaMr  fftrchle,  dass  dio  AlafunauMsoif 
hei  der  EInspfftenng  unmlltelbar  in  die  zi^uMrende  FMfliiglieil 
i^ber  gefangen  kann<^ 

Bei  sokhett  Oefdssgosohwtlalen  iron  oinfgor  Asdenting  kill 
Jk.  €•  dlo  Iiigetur  Immer  noch  Mr  die  sicherst«  Methode.  M  die 
Htase  klein ,  so  brauchen  nur  twel  FIden  durchgoiogeii  tu  w•^ 
dto  und  zwar  s»,  dass  dlo  ein«  Nadel  dl#  andore  te  rocbleii  Wta^ 
hei  kreuzt;  dann  braucht  man  nur  die  beiden  Fadenenden  an  yU 
Mte  mit  otoander  festtuftndpfeflL  ist  die  Gesehwidet  ein  wealg 
grösser,  so  kann  man  jede  Nadel  mit  einem  di^pelteii  Faden  fi^ 
sehen ;  man  hat  dann  adit  Fadenenden  und  wenn  man  iMiot'  fwii 


mi  %wä  MMiMiMikiiürft,  m  ist  dit  iltsM  in  4  HttiWn  xusiiil- 
neflgaKknifi.    So  wie  d«r  lysmor  uherirt  wbA  die  F&d«n  dadnoA 
iaitr  w«rd«ii,  mtMen  de  fester  lugeiegen  oder  durch  aaiere  cf^ 
Mtit  werden.    Dae  Binsdintreii   der  Hant  aber  bei  dieseu  Yen- 
fahren  maAt  grossen  ScKaMr»  und,   da  aseh  dae   Vereitern  sehr 
langsaai  geschieht)  so  kann  aiKh  diese  Art  der  Ligatur  nur  ange^ 
▼endet  Verden,    irenn  der  Tnmor   |[lein  ist.    Einige  Wundante 
cmpMiiMi,  Tor  dem  Anlegen  der  Ligatur  einen  Kreuischnitt  durch 
die  Haut  su  machen ,  diese  dann   xurücksulegen  und  die  erektile 
Masse  allein   einxuschnüren.    Dieses  Verfahren  ist  aber  sehr 
schrer  ausCfthrbar,  denn  das  Abtösen  der  Haut  ist  mit  se  gefähr^ 
iickcr  Blutung  Terkndpft,  dass  man,  um  den  Tod  durch  Verblutung 
iB  Terktiten,  mitten  in  der  Operation  aufhören  und  die  Cnterbinf- 
ivng  machon  nuss.    Listen  yerfnhr  auf  folgende  Weise:  erhob 
die  erektile  Masse  so  hoch  wie  möglich  empor   und  schob  unter 
ibrem  Grunde  eine  geöhrte,    mit  einem  weissen  Faden  rersehene 
Nadel  quer    durch.    Parallel  mit  dieser  Nadel  Nro.  1.,  etwa  eine 
halbe  Linie  Ton  derselben  entfernt,  schob  er  eine  zweite  ebenfalls 
Bit  einem  websen  Faden  yersehene   Nadel  durch.     Nachdem    er 
diese  beiden  Nadeln  durchgexogen  hatte,  lagen  also  parallel  neben 
einander  swei  weisse  Fäden  unterhalb  der  Geschwulst.    Im  rechten 
Winkel  diese  Fäden  kreuxend,  wurden  auf  dieselbe  Weise  iwei  an«* 
dere,  aber  schwane   Fäden  unterhalb  der  Geschwulst  durchge- 
logen;  es  waren  nun  8  Fadenenden  lu  sehen,  nämlich  2  weisse, 
dann  2  schwane,  dann  2  weisse  und  endlich  wieder  2  schwane. 
Nan  wurde  immer  ein  weisser  mit  dem  zunächst  liegenden  schwar- 
xen  zusammengeknüpft    Der  Grad  der  Zusammenschnürung  jedes 
Knotens  hing  ab  Ton  der  grösseren  oder  geringeren  Konstriktion, 
die  man  bewirken  wollte.    Hr.  C.  fand  aber  auch  dieses  Verfahren 
vegen  der  Einschnürung  der  Haut  schmerzhaft  und  er  modifizirte 
dasselbe  dahin,  dass  er  die  Stelle  der  Kutis,  welche  zwischen  ei- 
nem schwanen  und  einem  weissen  Fadenende  sich  befand  und  ein- 
geschnürt werden  sollte,  Yorher  durchschnitt     Trat  hierbei  Blutung 
ein,  80  hatte  er  den  Vortheil,   dass  die  Fäden  gleich  augeschnürt 
and  also  die  Blutung  gleich  gehemmt  werden  konnte.    Hr.  Cock 
Tersuchto,  um  die  Einschnürung  der  Haut  zu  rermeiden,  eine  neue 
Modifikation  der  Ligatur;   er  schob  nämlich  an   einem  Funkte  a) 
eine  mit  einem  Faden  rersehene  Nadel  unter  dem  Grunde  der  Go« 
Khwulat  hindurch.     An   dem  geradeüber  befindliehen    Auselieht- 
pttakte  b)  adiob  er  aber  dieselko  Nudel  wieder  oin ,  kiteto  $H  Je- 
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4oeh  seitwirtf ,  fo  daff  sie  an  denjenigen  Funkle  nun  Voncktia 
lam,  an  welchem  diejenige  Nadel  eiogeatochen  worden  wäre,  die 
•die  entere  im  rechten  Winkel  gekreuzt  hatte.  An  dieeem  ntolidiMi 
Punkte  c)  stach  er  die  Nadel  abermale  wieder  ein,  se  dasa  sie 
nun  an  dem  ursprünglichen  Einetichponkte  a)  wieder  xnm  Vorschein 
kam;  der  Faden  lag  nun  gani  unterhalb  der  Kutis,  umfasste  die 
eine  Hälfte  des  Tumors  und  die  beiden  Fadenenden  lagen  dicht 
lueammen  an  einem  Punkte.  Diese  beiden  Enden  wurden  nun  feat 
lusammengeknotet  und  so  die  eine  Hälfte  der  Masse  unter  der 
Kutis  eingeschnürt;  auf  dieselbe  Weise  wurde  dann  mit  der  an- 
deren Hälfte  des  Tumors  yerfahren.  Der  Erfolg  war  aber  kein 
besonders  günstiger;  anfänglich  schien  sich  die  Geschwulst  zufei^ 
kleinem;  bald  aber  yergrtoerte  sie  sich  wied<^r  .und  es  war  nun 
klar,  dass  die  Kutis  selber  zur  Unterhaltung  des  erektilen  Gewe- 
bes beiträgt,  wesshalb  diese  neue  llnterbindungsweise  des  Hin. 
Cock,  da  sie  die  Kutis  schont,  wohl  niemals  guten  Erfolg  haben 
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Ton  Palm  4'Enke  in  Erlangen.        Druck  Ton  Jange^rS^ka« 
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/  JbAandhinffen  und  Ortffma^u/kätxe^ 

Einiges    über    die   Behandlung    der    Kopfblatge- 
schwülst  Neugeborener ,  von  Dr.Nevermann  zu 

Plan  in  Mecklenburg. 

Dt  ich  eine  dickleibige  Monographie  über  diesen  Gegenstand 
leit  Jahren  schreibe ,  so  irill  ich  denn  hier  mein  geringes  Wissen 
fiber  das  therapentische  Verfahren  in  nuee  auskramen,  nm  so 
mehr,  da  es  Ton  dem  gang- und  gebigen  Herkommen  Anderer  ab- 
weicht. 

Wundem  muss  man  sich  in  der  That,  dass  die  Englander, 
namentlich  Underwood,  S.  Merriman,  Marshall  Hall  nnd 
H.  DaTies^)  über  diesen  nnsem  Gegenstand  überhaupt  so  un- 
wissend sind,  dass  sie  auf  dem  Standpunkt  Vor  40  Jahren,  den 
Michaelis  in  Harburg  einnahm,  stehen,  somit  die zertheilenden 
Mittel  in  Abrede  stellen  und  den  Schnitt  für  gefährlich  erklären. 
Noch  unwissender  sindCapuron  und  Haebeke');  nicht  einmal 
können  sie  die  Krankheit  benennen  und  doziren  blos  einen  Fall  Ton 
Siebold  aus  Richter's  chirurgischer  Bibliothek  oberflächlich« 


')  Underwood  Ä  Treaüse  on  ike  duea»9$  of  ehiUren;  8.  edU,  rc- 
vuedmlh  notes  and  obsertaHan»  5yS.  Merriman;  9.  edU.  re- 
viied  and  augmented  hy  Marsh  all  Hall,  and  10.  edkk  cor- 
reeied  and  mdargtd  hg  H.  Daviea.    London  1847. %8. 

')  Caparon  Trtnti  des  maladUs  do$  enfanü  /u»gu*ä  Ut  jpnhorU;  4. 
idit.  reeve,  eorrigie  e<  augmenlee par  H a e b ek  e,  SnM;atfMl84l* 

8.  p.ia. 
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Bock^)  bat  Refht,  wenn  er»ftftf  4itfs  jeder  Blnlergast  bw 
durch  die  Zerreissnnfr  eines  Blutgefisfes  In  Stande  konmeB  kann; 
was  auch  Mildner*)  behauptet;  aber  dessen,  ungeachtet  tragt 
man  uns  die  abenteuerlichsten  A«tlologien  Tor;  ganz  daastlba  tar 
det  auch  in  der  Bebandlungsveise  statt,  weshalb  wir  letztere  et- 
was interpretire«  wollen.  '89  s.  B^  sagen  N^Iaion*),  Bo^ 
rier*),  Jacquemir^)  «od  Malle*):  dl#  Zavthellnng  hilft 
nicht,  die  Einspritiungen  bringen  Gefahr,  die  Kompression  erregt 
leicht  Eiterung,  Haarseil  und  Aetimittel  sind  gefahrlich,  10 
dass  nichts  weiter  fibrig  bleibt,  als  einen  grossen  Schnitt  n 
machen,  so  dass  letzterer,  wo  man  auch  hinschaut,  namenäidi 
bei  P.  Dubois*),  Chelius,  South  und  Norris^®),  Chail- 
17*^)9  Vidal  de  Gassls^^),  Orenaon*^)  n*  A.  €bcrall  u 
der  Spitze  steht  Lumpe^*)  behauptet  geradezu,  dass  alle  Sut- 
ser?n  Mittol  rar  Resorption  nichts  nitaen^  aondam  Tielmchr  scha- 
den, folglkh  ^esHeU  im  Schnitte  nh».  Busala  ^»)  will 8— M 
Tage  lang  warme  aromatische  Umschlage  madien  (»icO  ^^^  ^^^ 
die  nicht  fruchten,  zum  Messer  greifen. 

leh  hin  keift  Foind  des  SohnMleii  «bor  mir  ataid  dfdi  dafoa 


')  Lebrbach  der  pathologischen  Anatomie.  Leipzig  1847.  S  S,  19. 
«)  Praf^er medizinische  Vierteljahraachrifl  BIT.  H.  1.  PragI848.& 
*)  ElemenM  de  palhologie  chirurgicaU ;  Tom.  11,  P,Ii  pag,%l9.  Pkrii 

1819.  a 

•)  Trmti  prm^e  fler  mai^iie$  iTs  TAfatmi  %  Mk  r«m.  1/.  ftff 

68U  PMTia  Iftll  8. 
^)  Mwu9l  di»  0eewckem€nl9.  TomJI,  fo^  IM  Paria  18M.  & 
■)  Midwnt  operaioire.  pag^  612.  Pari«  l8iM^.  R 
•)  IHcliofiiulirs  de  mddecine;  t.  e'dlf.  Tom.  Vit,  fag,  110.  Paria  18MI^ 
^*)  Chelina  A,  tyttem  of  surgery;  tramstated  from  ike  germam;  mxlh 
eAHon  and  aeeompatded  with  adAtion^  notes   anä  ohiervaiioM  hf 
John  O    Sooth.     EdÜtd  «»rA  fimriker  amerieM^" addiAom  iff 
Georg«  W.  Norris.    VoL  tlL  f  MA.  PhliadelpUa  184?  a 
'*)  Traiie  praliqut  des  aeeouckemeiu ;  %  iAL  pir^r.  4ftl.    Paria  IMS1& 
'^)  Traiie  depatkohgxe  externe  et  de  medetine  operateire;  Z  iüLaoee 
UO  ßguru  knUrcaUee  dam  h  temto.     T&m,  HL    pag  98    Paris 
18i6.  8. 
)»)  Neue  Eeitschrift   fiir  Gcbartsküude.    Bd.  XXT.    &  1.    8.  Ui 

Beriin  1848.  8. 
>0  Cttrsua  der   praktiaehea     GebartshWo,  B.  toH>.   Aasg.   &  >& 

MTioniM««  <s 
'*)  Lehrbuch  der  Geburtalionde}  8.  Terb.  Aosg.    Beriin  18tf.  8, 
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kSdut  tM»  FiUe,  namendlich  toddiolie  VerklutuigeA ,  bekannt, 
Vfshilb  der  Arzt  indifidaalisireA  und  die  Behandlung^  ükeraU 
nicht  tber  einen  Leisten  echlagen  rouas«  Da  ieb  die  Kopfblutge- 
ttkwibie  Ton  selbst  Terschvinden  gesehen,  so  befolge  ich  in  der 
Regel  mit  Vogler^*)  und  CoIey^O  ^^  Zertheilnng;  ist  da- 
her die  Geschwulst' friseh,  oder  einige  Tage  alt,  so  lasse  ich 
<M$  Tage  Itn^'  kaltes  fOoHlard'sehes  Wässer  mit  Kompress 
auflegen  (denn  die  Affektien  ist  ja  eine  traumatische,  vo  Warme 
and  Reismillel  die  Blotang  steigern  nnd  entsühdiiche  Keaktionen 
kerromifel) ,  und  somit  die  Eitemng  nnd  Karies  befördern  würden), 
and  ist  jetzl  der  entsündiicfae  Tennin  yersch wunden,  so  mnsi 
man  das  ergossene  Blut  durch  äussere  Reizmittel  cur  Re* 
lerption  tu  bring«^  suchen,  -Reiches,  je  nach  det  Individualität 
des  Falles,  auf  versehiedene  Weise  geschieht  —  Jedlnealbi 
eiilgetiebaii,  wirEt  »kr  dnrtfa  die*4ieke  Ktfk  und  Qalem  Aponaii- 
fo/te«  hindurdi,  ist  iahir  <su  langwierig  und  nutalos.  *-^ 

a)  Wiederholt  >]iabe  ich  geslheii,  daas  sich  der  gemeine 
Mann  das  in  grossen  Blaaen  ergossene'  Wasser  beim  Gehen  an 
den  Füssen,  oder  natk  ¥erbrehnua|^en^  daditrck  aur  Resorption 
bringt,  dass  er  einen  wollenen  Faden  durch  die  ganse  Blase  lieht 
and  diesen  liegen  Ilsst;  nach  einigen  Tagen  ist  das  Serum  yer-^ 
sdiwunden,  dfe  Haut  itoAhil  ein,  worauf  der  Faden  entfernt 
wird»  JLuch  icli  gebrauche  ein  solches  Haarseil  gegen  unsere 
Affektion;  je  nachdem  dieselbe  gross  od[er  klein  ist,  wird  mit 
dnir  acharfipn  jUopliiadat  aUi  einfacher  oder  ein  doppelter  Woll- 
fitden,  den  man  zuln  Sttieken  der  Strümpfe  gebraicht,  der  Lange 
nach  durA^lie'SeschWlii  gelogen,  als  Schlinge  susammenge- 
bQnden.i|jid  nun  bis  ^rlHesorptfoh  Abi  Blutes  liegfen  gelassen;  täg- 
lich ilefit  nfan  den  fa^eii,  d^r  als  Reismittel  dient,  iTeiter,  wor- 
auf  die  Geschwulst  in  8 — 12  Ta^en  yersthwunden  ist,  und  man 
dann  den  Faden  entfernt. 

b)  Oder  man  scbeert  die  Geschwulst  gUtt,  legt  ein  Blasen- 
pflaster auf  dieselbe  und  unterhält  die  Eiterung  8 — 12  Tage  mit 
unguenium  me»ereiy   worauf  die  Geschwulst    y erschwindet;    der 


^*)  Medizioische  Zeitung  Tom   Verein  für   Heilkunde   in  Preassen. 

Jahrgang  1845.    S   197*    Berlio.  fol. 
")  Lehrbuch  der  Kiuderkraukbeiten,  aus  dem  Engl   Stuttgart  1817« 


1«4 

Süssere  Reii  und  Eilererguss  befördern  die  innere  Resorptien  des 
Blutes. 

e)  Oder  man  punklirt  die  Geschiralst  mit  einer  Stecknidel, 
entfernt  dasBlat  mit  der  AneFschen  Spritie,  injisirt^  je  nachdem 
man  einem  frischen  Bluterguss  vorbeugen  ^  oder  eine  Reaktion  rmi 
somit  Verwachsung  der  Höhlenwinde  erzielen  will,  TerdünntesSchasi- 
Wasser,  Kreosotwasser,  aqua  ßinellij  Kreosotwasser  mit  Bel- 
lenstein, welche  Flüssigkeit  man  ^/^  Stnn4e  in  der  Höhle  länt, 
dann  wieder  durch  die  Spritie  entfernt  nnd  eine  Kompression  Bit- 
teist eines  lockeren  Stückes  Sohlleders  und  der  miiraHip poerar 
iisj  mit  Kleister  bestrichen,  anwendet  Nach  S  Tagen  ist  die 
Höhle  yerwachsen. 

d)  Oder  die  glatt  geschorene  Geschwulst  wird  mit  Kreosot  ia 
Liquor  ammonii  cau$L  $pirii.  gelöst,  täglich  1  mal,  bis  zur  Bla- 
senbildung, bepinselt  und  die  Eiterung  bis  sum  Verschwinden  der 
Geschwulst  mit  Seidelbastsalbe  unterhalten« 

e)  Oder  man  wendet  die  GaWanopunktur  am  Hat  die  Kopf- 
geschwulst die  Tendern,  sich  zu  ergiessen,  was  in  den  ersten  Ta- 
gen in  der  Regel  der  Fall  ist,  so  bringt  man  durch  den  postti- 
Ten  Pol  einer  schwachen  Säule  die  Geschwulst  zum  Stehea; 
man  sticht  nämlich  eine  galfanisch- elektrische  Nähnadel,  welche 
mit  einer  Drahtöhse,  durch  das  Oehr  gezogen,  Tersehen,  der  ganiea 
Länge  nach  in  die  Geschwulst,  yerbindet  die  Oehse  mit  deai 
Drahte  des  positi? en  Pols,  und  lässt  den  Apparat  10 — 15 Hi- 
nuten wirken,  bis  man  fühlt,  dass  die  Geschwulst  härter  gewor- 
den, während  der  andere  Pol  an  irgend  einem  anderen  Theil  dci 
Körpers  ruht  Eine  ein  -  oder  zweimalige  Anwendung  ist  hinrei- 
chend, das  Blut  zum  Gerinnen  und  dieGefasse  zur  Verschliessang 
zu  bringen;  man  überlässt  nun  die  Geschwulst  sich  selbst,  macht 
nöthigen  Falls  kalte  Umschläge  oder  wendet  noch  nachträglich 
die  Kompression  an.  Ist  die  Geschwulst  indessen  stationär  ge- 
worden, so  yerbindet  man  die  Nadel  mit  dem  negatifen  Fol, 
welcher  resorbirend  wirkt,  lässt  diesen  ebenfalls  3 — lö  Hinntea 
wirken,  wiederholt  solches  nach  einigen  Tagen,  worauf  die  Ge- 
schwulst in  6 — 10  Tagen  resorbirt  sein  wird. 

War  der  Fall  ein  yerschleppter,  hat  sich  die  Geschwulst  be- 
reits rothlaufartig  entzündet,  ist  bereits  Eiterung  oder  Nekrose  ds, 
dann  muss  man  die  ganze  Geschwulst  yon  einem  Ende  bis  sm 
anderen  aufschneiden  und  die  Höhle  mit  Charpie  in  Arsenikwasier 
pnd  Höllenstein  (}jj  A^.  und  8— 10  Gr. /iipis)  auistopfeB  «1)1  fidu 


ber,  ntclicteiii  Granulatton  aufgeschossen,  wieder  gelinde  kompri- 
miren.  In  einem  Falle,  wo  die  Geschwulst  die  Grosse  eines  der 
Linge  nach  halb  durchschnittenen  Gänseeies  hatte,  yoU  Eiter  war,  war 
ich  genöthigt ,  den  erwähnten  L  e  yr  e  t'  sehen  Kreuzschnitt  zu  machen, 
indem  ein  Längenschnitt  nicht  ausreichen  wollte.  Der  Fall  lief 
glficklich  ab  und  der  Junge  trägt  noch  heute,  nach  10  Jahren,  sein 
Andreaskreuz  auf  dem  linken  Schenkelbein  mit  Stolz. —  Auch 
hin  ich  in  manchen  Fällen  mit  einem  flachen  Lanzetstiche  am  Rande, 
Ausdrücken  des  Blutes  und  nachheriger  Kompression  ausgekommen« 
Ein  sehr  zu  empfehlendes  Verfahren  ist  die  GaWanopunktur, 
jedoch  nicht  überall  zu  haben,  noch  anzuwenden,  auch  lästig  und 
kostspielig,  besser  somit  das  Haarseil ,  während  die  übrigen  Verfah- 
rungsweisen  wiederum  komplizirter  sind,  und  der  grosse  Schnitt, 
wie  überall,  das  refugimm  ultimum  bleibt  laut  des  Ausspruches 
des  Ajuryedas  und  des  Hippokrates  '*).  Somit  ist  es 
doch  erfreulich ,  ausser  dem  Messer  bei  messerscheuen  und  Ter- 
sagten  Eltern,  welche  mitunter  es  durchaus  nicht  zugeben  wollen, 
daas  ihr  Erstgeborenes  geschnitten  wird,  doch  noch  andere  Mit- 
tel SU  besitzen  9  auf  welche  man  sich  rerlassen  kann^  unl  darin 
in  wählen  hat,  trotz  des  Gegenspmches  obiger  Herren,  welche  das 
Gegentheil  behaupteten. 


Ueber  die  Behandlang  des  Achors  oder  sogenann- 
ten Milchschorfs  der  Kinder  ^   eine  Vorlesung  von 
Dnchesne-Duparc  in  Paris. 

Ware  des  Ausdruck  Grind  (Gourme)  nicht  schon  lange  im 
Gebranch,  so  würde  man  einen  Ausdruck  erschaffen  müssen,  um 
damit  alle  diejenigen  chronischen  Ausschläge  der  Kopfhaut,  welche 
im  kindlichen  Alter  Yorkommen ,  zu  bezeichnen.  Jeder  andere 
jetzt  bekannte  Ausdruck  bezeichnet  nur  eine  besondere  Art  oder 
Form  Ton  Kopfausschlag ,  und  doch  bedürfen  wir  einer  Bezeich- 
nung für  alle  zusammen,  wozu  der  übliche  Ausdruck  „Grind** 
im  passendsten  erscheint. 

Wir  begreifen  unter  Grind  {Gourme)  drei  yerschiedene  Ar- 


»)  Aphorism.  VIU,  6 
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ten,  nimlich:  jon  Achor^  die  Porrigfo  nnd  dea  Fafti.  DIm 
S  Arten  haben  das  miteinander  gemeinsam,  dass  sie  alle  Tenigi- 
weise  am  Kopfe  yorliommen  und  dass  sie  in  ibren  patbologfscbea 
ProduI[ten  entscliiedene,  mehr  oder  minder  bizarre  Formen  darbie* 
ten,  dass  sie  häufig  in  ihrem  ersten  Auftreten  mit  gewissen,  Itdr- 
perlichen  Erolntionen  zusammentreffen ,  dass  sie  gewöhnlich  obai 
alle  Gefahr  sind ,  und  dass  sia  endlich  sehr  oft  als  eine  kritisch« 
und  depuratorische  Thätigkeit  sich  darstellen,  die  man  wohl  ken- 
nen muss.  Bedenkt  man  noch  das  Alter ,  in  welchem  die  3  ge- 
nannten Arten  beobachtet  werden  ,  und  welches  immer  die  entc 
oder  zweite  Kindheit  ausmacht,  so  wird  man  finden,  dass  die  Ttr- 
schiedenen  Grindformen  in  Tielfacher  Hinsicht  zusammeBgcheren, 
und  dass  die  Bemühungen  Derjenigen,  welche  rersucht  haben,  ne 
Ton  einander  zu  trennen,  und  zu  anderen  Hautkrankheiten,  die 
nur  bei  Erwachsenen  vorkommen,  und  die  hdchstens  eine  gewisse 
Aehnlichkeit  der  Form  darbieten,  zu  gruppiren,  unnütz,  ja  fe^ 
werflich  sind«  Daraus  aber,  dass  ich  wünsche,  simmtUche  At^ 
nische  Kopfausschlage  der  Kinder  zusammenzuhalten ,  geht  noch 
nicht  hervor,  dass  ich  sie  sammtlich  mit  einander  für  gleichartig 
oder  gleichförmig  halte;  es  ist  im  Gegentheil  leicht,  die  Verschi^ 
denheit  des  Achors,  der  Porrigo  und  des  Favus  untereinander  da^ 
zuthun  und  ich  werde  zu  zeigen  Gelegenheit  haben ,  dass  das, 
was  die  3  genannten  Arten  gemeinsam  haben ,  für  die  Therapie 
zwar  wichtig  ist,  dass  es  aber  für  dieselbe  noch  viel  wichtiger 
ist,  das  aufzusuchen  ,  was  sie  von  einander  unterscheidet  Wx 
wollen  hier  zuerst  den  Achor  beaprodiep. 

Dieaer  Aussdilag,  welcher  seinen  apatomiscbeii  Sita  in  des 
FoUicuHi  iebaeeiä  und  dem  daraus  entspringenden  Lymphgefast- 
netze  hat,  wird  gewöhnlich  ganz  falsch  dargeotrllt  Lottj  and 
Alibert  sind  vielleicht  die  eiBzigen,  welche  die  Charaktere,  w- 
durch  sich  der  Achor  unterscheidet,  richtig  erkannt  und  dargesttOt 
haben;  meiner  Ansicht  nach  haben  sie  dieses  nur  der  Strenge  dar 
von  ihnen  angenommenen  Grundsätze  und  der  gmauen  Forschiaf 
zu  danken.  Die  meisten  Autoren  unserer  Zeit,  verleitet  durch  die 
anscheinende  Einfachheit  der  Lehren  Willan's,  haben  sich  la 
sehr  daran  gewöhnt,  die  Wichtigkeit  eines  Auaachlags  nur  nach 
seinen  eruptiven  Formen  zu  beurtheilen.  Welchen  Einflusi  hat 
das  auf  den  Aehor  geh^M^  Den,  dass  Einige  ihn  zu  den  Paitel- 
formen  rechnen  und  ihn  mit  besonderen,  meist  unpassenden  Namen, 
mit  Forrigo   larvaKs  u.  s.  w.   bezeichnen ,  wiihrend  Andeie  den 


IcImt  ul  i$n  Bllchschenfemeii  gruppirea  uad  ihn  Etuma  imp^- 
(iffimodet  nennen,  indem  sie  nicht  darandenken,  daaa  dieser  leta^ 
tere  Anadrnck  nicht  nur  ein  hybridiachtr  ist,  aondern  auch  eine 
Unfevisabtit  anzeigt,  indem  er  gewisaermasaen  eine  Schwankung 
iwiiclien  Eltern  nnd  Impetigo  bezeichnet.  Dieselbe  Unbestimmtheit 
uigt  sich  in  Betreff  des  Ausdrucks  La k turnen,  welcher  nichtn 
ist,  als  der  erste  Grad  des  Achors,  und  sonderbar  ist  es,  dass 
Bau  gerade  auf  diese  sich  widersprechenden  Bezeichnungen  Heil- 
regein  gegründet  hat,  wie  ich  das  in  meiner  Schrift  deutlich  dar- 
gesteUt  habe. 

Ich  definire  den  Achor  ala  eine  puatulöse,  der  ersten  Kindheit 
•Dgehoriga  Hantkrankheit,  mit  kleinen,  weisslichen,  in  Zahl  und 
Gmipiruog  sehr  wandelbaren  Aussehlägen,  die  das  Antlitz  und 
die  Kopfhaut  min  Sitze  haben  und  eine  reichliche  Menge  einer 
zihen  Feuchtigkeit  liefern,  welche  in  dünne,  blatterige,  aschfar- 
bige, gelbe,  oder  hriunliche  Krusten  yerttocknen«  Diese  Definition 
ifhlleapt»  wie  man  sieht,  jede  Verwechselung  mit  Willen' s  Pi- 
tyriasis aus,  die  nichts  Anderes  ist,  als  Herpes  furfuranM  und 
nun  anatemischen  Sitze  den  Sekretlonsapparat  der  epidermatischen 
Schichten  hat  und  niemals  Pusteln  bildet  Wir  werden  spater 
zeigen,  warum  demAchorauch  dnrchau»  nicht  der  Käme  Porvigo 
beigelagt '  werden  kann«  Beim  Achor  ist  die  Erhebung  der  Epi- 
dermis, also  die  Bildnng  der  Pustel  nur  eint  rein  mechanische 
Widmng  der  plötzlich  und  im  reichen  Maaasn  avi  der  Kutis  an- 
gesammelten Sekretion;  eine  wirkliche  Modifikation  in  derEpider- 
nds- Bildung  tritt  nicht  ein. 

Ea  ist  nicht  meine  Absicht^  hier  dien  Aehor  in  seinen  ver- 
schiedenen Phasen  und  Modifikationen  danuslellen;  wir  wollen 
anr  Ten  der  Behandlung  sfirechen,,  aber  um  diese  richtig  dar- 
zustellen^  muss  ich  einige  Bemerkungen  vorausschicken.  Von  den 
verschiedenen  Formen,  die  der  Achor  darbietet,  ist  die  einfachste 
and  aoigleich  gutartigste  diejenige,  welche  ich  ^Ächor  (acfums* 
aostm  oder  Aaefumen^^  genannb  habe  und  die  man  gewöhnlich 
Milchhorke,  Milchkraste,,  Milchscborf  nennt.  Dieser 
Attaschlag»  welchen  Lorrj  als  eine  natürliche  Kriais  betrachtet, 
kommt  bei  aUen  Kindern  vor  und  es  ist  kaum  annehmbar  »  ihn 
eine  wirkliche  Krankheit  zu  nennen.  Man  kann  ihn  ohne  die 
geringate  Gefahr  in  allen  Fällen  sich  selber  überlassen,  wo  er  auf 
die  Kopfhaut  beschranht,  an  einem  von  gesunden  Eltern  entspros- 
lenen^  einer  guten   Ernährung  heim{|;egebenen  Kinde  |  bei  dem 


iönst  AHet  in  Ordnung  ist)  sich  findet  —  In  diesen  entM 
Grade  des  Achors  Icann  man  schon  die  Pnstelfoim  erkennen,  wt- 
dnrch  dieser  Ausschlag  sich  charakterisirt,  aher  man  mnss  zm  die- 
sem Zwecice  sehr  nahe  und  sehr  aufmerlcsam  die  iLraaken  StsBca 
nntersnchen,  nnd  oft  mnss  man  sogar  einer  Lupe  sich  l^edieaea. 
Der  Inhalt  dieser  kleinen  Pnsteln  ist  es,  welchen  nnter  Beiaidschuig 
des  in  der  ersten  Kindheit  so  reichlichen  Schvreisses,  besondeis 
auf  der  Kopfhaut ,  nnd  femer  der  sogenannten  Hanlsduuere 
(Maieria  $ebaeea)  die  Milchborken  bildet  Hieraus  ergiebt  sich, 
dass  diese  Krusten  Ton  den  einfachen  Schichten  Ton  Hautschmiere 
und  Schmutz,  velche  auf  den  Köpfen  nicht  reinlich  gehahener 
Kinder  als  trockene,  dicke  Platten  oder  Schuppen  angetroffen  ▼e^ 
den,  unterschieden  werden  müssen.  Erstere  erzeugen  sich  sogleich 
wieder,  sobald  sie  einmal  abgelöst  sind,  letztere  hingegen  erschei- 
nen nicht  wieder,  nachdem  sie  abgeweicht  worden,  beaonden 
wenn  für  die  nöthige  Reinlichkeit  it§  Kindes  Sorge  getragen 
wird;  auch  sind  die  Schmutzbelege  niemals  mit  Pustelbildnngea 
begleitet 

Der  Achor  laciuminosui  ist  .aber  ungeachtet  seiner  Gut» 
müthigkeit  immer  mit  einem  Symptome  yerbunden,  gegea 
welches  oft  besonders  eingewirkt  werden  muss.  Idi  bmIbi 
nämlich  das  Jucken.  Bei  sehr  vielen  Kindern  scheint  du 
Jucken  nicht  einzutreten,  so  lange  der  Kopf  bedeckt  ist;  sobsU 
aber  die  Luft  die  Kopfhaut  trifft,  bringen  sie  sogleich  die  Haad 
dahin,  um  sich  zu  kratzen«  Der  Beweis  aber,  dass  das  Bedeckea 
des  Kopfes  mit  einer  Haube  oder  Mütze  das  Jucken  mehr  ab- 
stumpft, als  beseitigt,  liegt  darin,  dass  dieses  beim  geringstes 
Beiben  sogleich  wieder  da  ist  und  dass  alle  Kinder  ein  gewisses 
Gefühl  Ton  Behagen  und.  eine  Erleichterung  empfinden,  so  oft  sii 
sich  kratzen  können,  oder  man  sie  sich  den  Kopf  reiben  lisst.  — 
Die  Behandlung  besteht  Torzüglich  in  Reinhalten  des  Köpfet. 
Man  muss  tiglich  den  Kopf  mit  einem  feinem  Kamme  reinigea, 
indem  man  ihn  sanft  und  yorsichtig  über  die  Stellen  wegfibri, 
wo  die  Schuppen  und  die  Abkleiungen  am  meisten  geneigt  stai 
sich  los  zu  lösen.  Noch  besser  dient  zu  diesem  Zwecke  eine 
weiche  Bürste  Ton  Dachshaaren.  Man  muss  sich  hüten ,  bei  die- 
ser Prozedur  gewaltsam  diejenigen  Schichten  abzureissen,  weicht 
noch  fest  an  der  Haut  ansitzen,  denn  ausser  dem  lebhaften  S^ent, 
den  das  Kind  dabei  empfinden  würde ,  würde  dieses  gewaltsasit 
Ablösen  auch  ohne  Exkoriation  der  Haut  nicht  geschehen  köBaea; 


Wäl  h§  Dasein  eiiiMr  Wunde,  bo  klein  uid  Uteli  ile  amch  sefai 
■tf ,  viHe,  ffe  eiaiffe  Zeit  venigeteBs,  ein  Hiadeniiai  g^gen 
de  AnwesivB^  der  äneeeren  Mittel  sein.  Es  kömmt  darauf  an, 
eatweder  datdi  Fomentatien  mit  einer  Akkochnng  Ton  Kleie ,  Von 
AMiaeavnne],  einem  Anfj^se  von  FliederUüdieD,  oder  dnrch  Ein» 
filben  mit  Olirenöl,  Mandeldl,  sehr  frischer  Butter  n.  s.  ▼.  du 
AUdlea  der  Borken  und  Ernsten  an  erleichtem.  Ich  benntie  ge* 
wihnlich  dan  frisches  Schmals,  welches  nicht  so  schnell  ransig 
viri.  Ich  lasse  das  Schmals  mit  den  Fingern  sanft  einreiben, 
ma  welche  etwas  feine  Leinewand  gewickelt  ist,  nnd  ich  warne, 
die  Finger  nidit  an  fest  anfinsetien ,  damit  nicht  die  erweichte 
Epidermis  mit  losgerissen  werde  iind  eine  Eikoriation  entstehe. 
Dm  die  ümschlige  in  machen,  ist  ein  feiner,  weicher  Schwamm 
im  besten;  man  mnss  sich  begnügen ,  die  Krusten  in  benetien, 
aber  man  darf  nicht  den  Kopf  mit  grossen  Wassermengen  waschen. 
Sdche  Wnschnngen  würden,  wenn  man  sie  oft  wiederholte,  den 
NachtheQ  haben,  die  insseren  Schichten  der  Kutis  in  erweichen, 
die  FoDikeln  au  erschlaffen  nnd  die  Kntis  in  einen  kongestiTen 
Zustand  in  rersetien.  Es  bt  nicht  nöthig  hinausuffigen,  dasa 
aach  jeder  Bihung  der  Kopf  abgetrocknet  werden  müss,  und  dass 
man  tot  jeder  neuen  Einreibung  die  alten  Fetttheile  ron  den 
frtteren  Salben  mit  dem  Schwamm  abwischen  muss. 

Dnrdi  diese  Mittel  allein  erhilt  man  nicht  nur  den  Aehör 
keHmmoMus  in  seiner  Gutartigkeit,  sondern  er  rerschwindet  auch 
fott  selber  in  dem  Maasse,  wie  die  Haare  wachsen  und  den  Kopf 
mehr  bedecken.  Daa  angegebene  Verfahren  hat  den  grossen  Nutien, 
darch  Wegschaffung  der  Massen ,  welche  die  Mündungen  der  ab* 
iottdemden  Kanilchen  rerstopfen,  die  Ferspiration  und  Sekretion 
der  Kopfhaut  lu  begünstigen. 

Dieses  Verfahren  genügt  ToDstindig  in  allen  den  milderen 
Pillen  Ton  Laktumen,  wo  das  üebel  nicht  sehr  ausgedehnt  ist 
Sehr  oft  aber  trifft  man  auf  Fllle ,  wo  die  laktuminSse  Absonde- 
rung sich  über  das  Hinterhaupt,  über  die  Stirn,  bis  hinter  die 
Ohren  erstreckt  und  sich  dnrch  feuchte,  übereinanderliegende 
Schichten  mit  lebhafter  Röthe  und  Empfindlichkeit  der  damntet 
liegenden  Hautparthieen  charakterisirt  Dann  darf  man  den  Kamm 
wenig  oder  gar  nicht  anwenden,  sondern  auf  die  weichsten  Bür* 
tten  sich  beschränken,  weil  man  sonst  auf  der  Kopfhaut  bestindig 
Exkoriationen  erseugen  würde«  Hier  hat  man  Kataplasmen  nüthig, 
un  daa  Abfallen  der  Krusten   au  erlangen.    Diese  Kataplasmeii 
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wAm^h  Imm»  Hm  nnA  Uiehl,  yon  der  GröMt  i#r  loMbtt  ViiA$ 

iri»;  mm  MtAt  aU  am  beatoa  am  LeiasaaiDaiiiielil,  Kartolel- 
IBihl  «•  0«  V«,  vid  van  mvss  m  niemab  bloa  «nflegeny  a^adcn 
imhllUl  mit  fiate  oder  Unsaeline«  Sie  ve^daa  89  oft  enaitili 
ak  sie  «afangen  k«h  %n  «erden;  aia  iüftm  anch  aickt  s«  hai« 
aeln,  aber  eucli  m  I[alt  werden  sie  aehaden.  Sakr  nccktbailii^ 
je  gefldirlieh,  Ist  das  Auflegen  ron  Komptesaen,  vekhe  in  eiskil- 
tee  Wasser  eder  in  Bleiwasser  getanchl  sind.  Gegen  das  Jnckca, 
irii  biaweilen  sehr  heftig  ^n  sein  pflegt,  hilft  nur  ein  iceht  hia- 
üg  viederholtes  Kataplasmiren,  Fementiren  «nd  Einaalben  mitdsa 
errelehinden  Steffen. 

Weicht  der  A^hor  Imciummoitu  den  eben  genannten  Mütebi 
niebt,  a^  mnss  et  offenbar  dvrsh  eine  innere  Uraache  nntariiaUea 
werden«    Diese  ist  besendera  in  auchen  in  der  Dentition»  in  4« 
Art  der  Ernibrnng  v«d  in  der  Lnft,  welche  das  Kind  athaiet 
Kannte  man  die  Sethwendigkeiti  die  Lnft  in  den  Zimmein,  waria 
aieh  kleine  an  Achar  leidende  Kinder  befinden,  han%  9B  areehsebi 
baaweifelai  sa  biancht  maa  nmr  am  Morfon  Mh  dem  letta  sieb 
an  nahem,  in  weldiem  ein  aalches  kleines  Kind  die  Sach&  aaie* 
braehl  hat|  man  wird  dann  mehr  edtt  minder  dicke  DSnale  aad 
«iiten  Ciemdi  wahf  nehmen,  «elcher  Ten  dem  sich  badantead  nale»^ 
sdieidet,    dea  BrirachmAe  aashanchea.    Diaeea  GenaAf  mtt  4m 
tioea  in  Gihmog  befindeadtn  Teigen  Teiglelahhar,  isb  aft  stark 
geaagv  wa  die  Angen,   die  Nase  m  raifea  and  kiaveilmi  aittft 
dmi  Atbem  in  hahlemmen.    Kann  eine  aokbaAtmas|ihäca  dia  sieb 
uMiefiiden  Penonen  bis  la  dieeem  Grade  aCiicaa,  aa  mmie  oit«' 
har  ftf  daa  kleina  und  schwächliche  Wcsea  aiaa  aack  tM  gmt- 
aeve  GeWir  daraaa  erwa^sen«    Das  stete  Reinigen  andWechseb 
der  Lafty  worin  das  Kind  sich  befindet,  ist  demnach  daa  era|s  Er- 
faidecaiss.  —  Was  dm  Dentttton  betrifft,   so  wsisa  man»  ima  sie 
darch  Tiele  Uasstaade  erschwert  wkdi  namentlich  dnich  Veiatoffirnft 
HartleiUgkeit  and  Erktttaag,  wodurch  Kongealianea  nach  dtai 
Ktpfe  eraeagt  werden.    Dieaea  maaa  entgegangewirfcb  wsrien.  — 
Wbo  wkhtigo  Rolb  in  der  Untehaltnag  dea  L  not  um  an  sfiA 
dieKahniAg.    leb  glaube  in  dcrThat  mit  Lorry,  daaa  dar  ffi^ 
9tm  Theil  der  schwer  heilbaren  Falle  fon  Acher  entweder  dank 
elaa  m  fette,  lu  reiche  oder  sonst  anpaasf nde  Nahrangsweise  aa- 
tedialftaa  werde.    Die  Kebrang  des  Kindee  bk  u  der  Seit«  wo 
ea  aaina  mUii  ZUme  erlangt  bat ,   ist  loa  der  Siatnr  aalhst  an* 
gtg«^»i  ^^  KM  ><^  Ai<lM8  «k  mUk  QAd  HW  IfatUnrikk 
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k^m  DU  ¥Ucli  bekommt  y  j«  melur  cbm  Kind  «ich  entvidudti 
<e«to  mdir  KjmuiiUiii  md  emährende  Eigenachaften;  ihre  Temr 
peratur  Uoib(  immer  gleichförmig  milde,  und,  wenn  d«8  Kind  dli^ 
Hottecmilch  «icht  biibcn  kann,  so  muBstie  eine  Amme  genommen 
Verden,  wenn  aber  auch  diese  nicht  lu  haben  ist,  so  mufs  dio 
knnstliche  Nahrung  der  natürlichen,  so  sehr  als  möglich,  ange- 
nibert  werden.  Hierin,  sowohl  in  der  Art  und  Weise,  wie  den 
Kindern  die  Brust  gereicht  wird,  als  auch  in  der  Wahl  der  dia 
MattennBch  ersetsenden  Mittel,  werden  grosse  Fehler  beganga% 
Die  Mfitter  sowohl,  als  die  Ammen,  pflegen  Jeden  Augenblicl^  da(|f 
Kind  an  die  Brust  au  legen,  und  dieses  als  ein  Mittel  au  ba? 
tracbten,  ea  lu  besänftigen,  wenn  es  schreit  Dieses  YerfahreQi 
wogegen  Lorry  mit  aller  Kraft  sich  erhebt,  führt  oft  die  grate- 
ten Nachtheile  herbeL  Das  Ruhigsein  des  Kindes  ist  dann  ümx 
die  Betiabung  in  Folge  eines  überfüllten  Magens  und  einer  er- 
•cbircrten  Verdauung  |  es  entspringen  daraus  wirkliche  gaatriacha 
Zastandf)  häufige  Entaündungen  der  Yerdauungamrgane  und  aUt 
Folge»  einer  fehlerhaften  Ernährung.  Die  Gefahr  wird  auch  noch 
gföasec  sa1u9  ^^^  ^^  i^cht  gerade  Milch  wäre,  was  das  Ktnd  bar 
kime.  Man  aoU  eigentlich  erst  dann  dem  Kinda-  etwas  feataro 
Nahvnng  goben,»  sobald  ea  die  ersten  Zähne  bekommen  hat,  aUei» 
«ach  dann  musa  man  sich  so  lange  auf  Suppwi,  und  auf  etwaa 
Gsnüae  boachränken,  bis  alle  forsten  Zähne  vorhanden  aindL  Eca( 
denn  mU  man  Fleisch  geben*  Wie  oft  aber  bieigegen  go(aUt 
wird,  brauche  ich  nicht  erst  zu  sagen.  AUe  dia  kleinen  Lackereie«^ 
Rischaraien«  womit  un?ernünftige  Mutter,  Muhmen,  Tanten,  Gross- 
eltan,  kleine  Kinder  füttern,  um  ilinen  ilue  Zärtlichkeit  au  be«* 
weisen,  worden  dem  Kinde  vasdeiblich,  dadurch,  dass  sie  deoMin 
Vsfdanifiig  beläetigeq,  oder  gar  reizende  Stoff«  in^s  Blut  führen» 
Man  9asa  demnisch  die  Diät  eines  am  Laktuman  leidenden  Kindai 
aaf  ^%^  Sitj^gata  reguliren,  und  wenn  man  dabei  zugleich  auf 
die  frübeir  gananntaii  Vmatinde  sein  Auge  richtet,  auf  die  Bjtiur 
Ucbkoit  das  Kindes,  daa  behutsame  Loslosen  und  Abweichen  der 
Schorfe  ?om  Kopfe,  dia  Lüftung  dea  Zimmers,  di«  Yerdauu^f 
tt.  s.  w»,  so  ^ird  man  sehr  bald  den  Achor  heilen  seben.. 

Wenn  aber  der  Achor  nicht  nur  die  Kopfhaut,  aiMvdern  anch  ' 
«men  Theil  dea  Antlitzes  mit  dicken,  weichen»   grau,   gelb  edar 
eschfarbig  aUMobenden  Krusten  bedeckt  und  awischan  diesen  mah^ 
oder  minder  tiefe  Exkorialiouen  aich  zoigen»  wibrend  übea«il  eino 
leschUche,  leichA  gerinnende,  ranzig  oder  na«b  Tardarbfnor  S|ik)i 
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rifchfüde  fHuigktii  austriity  to  muM  ein  anderes  VerCüuen  ein* 
treten.  Dann  erst  ist  der  Milchschorf  eine  wirkliche  Krankheit 
geworden  und  nnn  ist  es  ue  besondere  Pflicht  des  Antes,  die 
Besiehnngen  zn  stndiren,  welche  zwischen  diesem  Ausschlag  und 
dem  Organismus  obwalten« 

1)  Bei  rielen  Kindern,  die  fortwährend  bald  an  Diesem,  bald 
an  Jenem  krank  sind,  die  bald  an  Schnupfen,  Katarrh,  Bronchitisi 
yerdorbenem  Magen,  oder  sonstigen  Unterleibsstörungen,  bald  an 
Krämpfen  u.  s.  w.  leiden,  kun  bei  den  sogenannten  krinkeliH 
den  Kindern  ist  das  Hervortreten  des  MiMischorfs  häufig  mit 
Tollkommener  Gesundheit  gepaart.  So  wie  der  Achor  sich  xeigt^ 
hört  das  Kind  auf  su  kränkeln  und  findet  sich  gans  besonders 
wohL  Und  ich  frage  nun,  welcher  Ant  wird  unter  soldien  Vm- 
ständen  einen  Ausschlag  aufhalten  und  unterdrücken  wollen,  der 
offenbar  einen  kritischen  und  depuratorischen  Charakter  hat  Seine 
Verordnungen  müssen  sich  auf  einige  Palliatifmittel  beschrinken, 
lediglich  um  die  Entzündung  der  ergriffenen  Parthie  und  das 
starke  Jucken  einigermassen  au  beschränken.  Mit  kräftigeren  und 
eingreifenderen  Mitteln  muss  man  warten,  bis  das  Allgemeinbe- 
finden sich  Tollkommen  gebessert  und  die  Gesundheit  sich  in  jeder 
Beiiehung  festgestellt  hat,  so  dass  man  in  ihr  selber  daa  Mittel 
linden  kann,  sur  Wegschaffung  des  Ausschlages  mitzuwirken«  Ja 
es  pflegt  sodann  der  Achor  oft  sich  ganz  Ton  selber  zu  yerlierea, 
oder  es  braudit  nicht  Tiel  mehr  dazu  gethan  zu  werden,  ab  bloee 
Reinlichkeit  und  frische  Luft. 

2)  Bisweilen  aber  existirt  der  Achor  zugleich  mit  einer 
dauernden,  organischen  Störung.  In  diesem  Falle  hängt  die  Thä- 
tigkeit  des  Arztes  ron  der  Art  dieser  organischen  Störung  ab 
und  Ton  dem  Verhältniss,  in  welchem  sie  sich  zu  dem  AuzscUags 
findet  Ich  kann  hier  unmöglich  alle  die  yerschiedenen  Verände- 
rungen schildern,  welche  im  Verlaufe  des  Achors  eintreten  und 
sich  mit  ihm  Terbinden  können;  ich  müsste  dann  fast  aDe Krank- 
heiten des  ersten  Kindesalters  durchgehen.  Ich  will  nur  bemer- 
ken, dass  der  Einfiuss  der  interkurrenten  Krankheit  yarürt,  je 
nachdem  diese  durch  eine  zufallige  Ursache  oder  durch  dieselbe 
herrorgerufen  worden,  welche  den  Achor  bewirkt  hat,  oder  end- 
.lich,  ob  sie  Folge  der  achorösen  Entzündung  selber  ist    In  leta- 

erem  Falle  wird  die  Krsnkheit  in  dem  Maasse,  wie  der  Achor 
'ich  einschränkt  und  milder  wird,  sich  ebenfalls  massigen;  im 
ersteren  Falle  dagegen^   wenn  die  Krankheit  durch  eine  suflDigt 
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Druche  herrorgtniCBD,  kann  lie  entweder  yan  der  Art  sein,  dass  sie  den 
Achor  massig,  ja  bisweilen  gani  unterdrückt  oder  wegschafft,  einRe- 
initat,  das  oft  die  grdsste  Gefahr,  ja  bisweilen  einen  schnellen  Tod  her- 
beiffihrt«  In  dem  Falle,  wo  dieselbe  Ursache,  welche  dem  Achor  zum 
Gründe  liegt,  auch  die  Nebenkrankheit  herrorgemfen  hat,  werdet  beide 
loirohl  in  der  Bessemng  wie  in  der  Verschlimmerung  parallel  gehen, 
öderes  kann  auch  die  eine  starker  werden,  während  die  andere  abnimmt. 
Vor  allen  Dingen  muss  daher  der  Ant  nicht  nur  diejenigon 
Mittel  kennen,  welche  dasu  dienen  können,   die  achordse  Entxun« 
dang  zu  bekämpfen,  sondern  auch  diejenigen,  durch  welche  er  im 
Nothfall  einen  Ausschlag    auf  die  Kopfhaut  oder  das  Antlitz  zu- 
rückrufen  oder   rerstärken  kann,    falls  er  unterdrückt  oder  zum 
Tbeil  zurückgetrieben   worden  ist.  —  An  der  Spitze   derjenigeB 
Mittel,  die  dazu  dienen,    die  achbröse  Entzündung  zu  bekämpfen, 
itehen    die  Blutentziehungen.     Wegen    des  Alters   der  Kranken 
und  allgemeine  Blutentziehungen    nicht  anwendbar ;-  einige  Blut- 
egel an  die   Schläfe    oder  hinter  die  Ohren  werden   ausreichend 
lein  und  auch  diese  dürfen  nur  bei  kräftigen  und  rollsaftigen  Kin» 
dem  angewendet  werden.    Wir   dürfen   niemals   yergessen,    dasa 
der  Achor  eine  wesentlich  chronische  Krankheit  ist  und  mit  dem 
•Dgemeinea    Gesundheitszustande   zusammenhängt,   —    dass    das 
Ijrmphatische  Temperament  dasjenige  ist,  welches  die  Entwickelung 
and  das  Umsichgreifen  des  Achors  am  meisten  begünstigt,  —  dass 
hier  die  Entzündung  mehr  ein  Zufall  ab  ein  wesentlicher  Charak-^ 
ter  der  Krankheit  bt  und  dass  folglich    ein  wirklicher   Nachtheil 
ins  einer  Schwächung  des  Körpers  henrorgehen  muss,   der  seine 
Kräfte  zur  Förderung  und  Unterhaltung  eines  langweiligen  depo- 
ratorischen  Prozesses  bedarf.    Die  örtlichen  Blutentziehungen  sind 
also  anzuwenden  bei  kräftigen,  plethorischen  Kindern,   besonders 
da,  wo  man  heftige  sympathische  Affektionen  fürchtet  oder  wo 
die  Entzündung  ein  wichtiges  Organ,  z.  B.  das  Auge,  den  Gehör; 
gang  u.  s.  w.   zu  ergreifen    droht.    Nach   den  Blutentziehungen 
kommen  die  erweichenden  und  erschlaffenden  Dinge.     Zu  den  be- 
reits genannten  können  noch  Abkochungen  Ton  Leinsaamen,  Quii- 
tenschleim  u.  s.  w.  hinzugefügt  werden*    Kakaobutter,   Reumehl, 
Roggenmehl   sind  Stoffe,  die  die  Salben   und   Kataplasmen   recht 
gut  ersetzen  können.    Einige  Aerzte   rerordnen  bei  lebhafter  oder 
hartnäckiger  Entzündung  sogar  Kataplasmen  aus  Schierling,  Bel- 
ladonna, Bilsenkraut;  aber  diese  narkotischen  Stoffe  können  grosse 
Nachtheile  haben,  wie  ich  in  der  Tbat  n  sehen  Gelegenheit 


htbt  habe.  Eine  einfäeliä  Mohnkoprabkochungf  verdiMit  olitie  al- 
len Zveifel  den  Vonng;  aHenfallg  kann  man  ein  mit  etiraiOphdi 
yersetttes  Cerat  anwenden.  Sehr  wichtig  g^K^^  '1^  achor5ae  Efit- 
aündung,  wenn  sie  heftig  sich  leigt,  ist  die  Ableitung  anf  den 
Därmkanal  oder  auf  eine  andere  Stelle  der  Kntis.  Ein  kleines 
einige  Zeit  unterhaltenes  Blasenpflaster  anf  den  Arm  oder  auf 
das  Bein,  femer  Laxanzen  nnd  Parganien  sind  die  hier  paseenden 
Mittel;  das  Blasenpflaster  legt  man  am  besten  anf  den  Oberam. 
—  Aetius,  Celsna  nnd  andere  Aerzte  rathen  ohne  Weiteres 
snr  Anwendung  adsiringlrender  oder  deiergirender  Mittel,  als 
Alaun,  Zink,  Blei,  manche  .Schwefelpräparate  u.  s.  w.  äusserlicb 
auf  den  Ausschlag.  Ich  kann  dagegen  nicht  genug  warnen,  — 
die  allerübelsten  ZuffiUe  können  darauf  folgen;  ich  habe  KInler 
wenige  Tage  nach  Anwendung  solcher  Miflel  sterben  sehen. 

Statt  die  achoröse  Entzündung  zu  beruhigen ,  kann  es  iA 
Gegentheite  n6th!g  werden,  den  depuratorischen  Prozess  ,  ninltch 
den  Achor,  der  zu  rerslegen  droht,  neu  zu  beleben,  oder  ihn 
gar  nadi  einer  zttflillfgen  oder  kfinsflichen  DnterdrüGkung  wieder 
he rrorzu rufen.  Es  ist  dieses  aber  meist  viel  aehwieriger,  A 
man  gewöhnlich  glaubt.  Oft  habe  ich  in  dieser  Absitht  die  Baut* 
entzündung  bis  fast  zur  wirklichen  Phlegmone  gesteigert,  ohne 
dass  es  mir  möglich  wiir,  die  laktuminöBO  Sekretion  wieder  zu 
erzeugen.  Einea  der  besten  Mittel  dazu  ist  die  alete  Bedetkia; 
des  Kopfed  mit  Wachstaffentkappen  und  woDenen  Mfitzen,  um  iba 
in  einem  steten  Ihinstbade  ttt  erhalten.  Ist  die  achoröse  Sekrttion 
wieder  da,  so  untethth  man  sie  durch  etwaa  reizende  Mittel,  durti 
Auflegen  ron  Wegerichbllitem,  Eohlbltttem  u.  a.  w.  ^^  Kann  naa 
den  Achor  damit  nicht  wieder  erzeugen,  so  gebrauche  man  ohne 
Weiteres  Vesikantien  und  Exutorien  —  entweder  ein  grosses  Bh« 
aenpflaster  auf  die  Kopfhaut  oder  kleine  hinter  die  Ohren  und  aaf 
die  Schl&fe;  noch  besser  yielleicht  ist  die  Brecbweinateiosalke, 
die  wirUlche,  mit  EHer  gefüllte ,  dem  Achor  ihnliche  Pusteln  er- 
zeugt Es  yerstefat  sich  ron  selber,  dass  bei  dieser  BenAhanf, 
den  Achor  wieder  hervorzurufen,  die  interkurrente  Krankheil  eedi 
noch  auf  andere  Weise  bekimpft  werden  nrass. 

Gibt  es  Fälle  von  A(Aor ,  die  sehr  hartnäckig  sind  und  dea 
hier  erwähnten  einfachen  Mitteln  nicht  weiclren  wollen,  so  ksaa 
matt  annehmen,  dass  irgend  eine  besondere  Diatliese  Torbindea 
sein  muss,  die,  wie  ich  ein  andereaMal  zeigen  .werde,  der,  weide 
der  Porrigo  sum  Grunde  liegt,  sich  nähert.  Bie  meiaten  am  Acher 
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kMenleH  Knitt  gtamiiieii  Ton  tlUnk  ob,  ih  an  ttef^s  IMm^ 
imd  die  selber  iib  Kinder  grindig   geireeeii  find.    Ist  dieses  det 
FsO,  se  iadet  sich  der  Aehor  bei  allen  ans   derselben  Bhe  enl»- 
sprouenen  Kindern.    Dann   bedarf  es  immer   einer  längeren  und 
etiras  eingreifenderen  Behandlung;  am   besten  passen  alsdann  die 
Lixanien,  besonders  kleine  Gaben  Kalomel  nnd  eine  strenge  regu- 
lirte  Siit;  örtlich  erweichende   Mittel,   später   Seifenwasser.     Ich 
habe  mA  gefunden,  dass  die  skrophnldse  Konstitatiea  der  Elteniy 
keHndfiB  «bef  der  Mntler,  eine  sehr  bedeutende  prädispeaireade 
Onache  des  Achors  bei  den  Kindern  ist;  in  solohem  Falle  abmr 
ziigt  der  Milchschorf,   welche  Ausdehnung  er  auf  der  Kopfhaut 
iQch  haben  möge,  weniger  Hartnäckigheit  und  weniger  Schirfe, 
ab  wenn  die  Eltern,  naoüenäich  die  Mutter,  an  einer  herpetischen 
Dfskrasie  gelitten  haben.    Was  den  Achor  skrophulösen  Ursprungs 
ktrifft,  80  charakterisirt  er  sich    besonders  durch  den   grossen 
Reichthum  seiner  Sekretion.    Die  kleinen  Kranken  sind  gewöhn- 
lich Ueich ,    welk  und  schlaff;    sie  müssen  eine    etwas  stärkende 
Nahrung  haben,  die  indessen  dem  Alter  und  den  Verdauungskrät- 
teQ  angemessen  sein  muss«    Bäder  Ton  Nussbaumblättem  haben 
lieh  sehr  gut  erwiesen,  nnd  sobald  die  Entiündung  der  Kopfhaut 
gemässi^  ist ,  auch  Umschläge  derselben  mit  einer  Abkochung 
frisch  gepflückter  Nussbaumblitter.  —   Ich  habe  auch  in  meinen 
Netixen  eine   Anxahl  Kinder  aufgeschrieben ,  bei   denen  Tor  der 
Taccination  keine  Spur   ton  Grind  Torhanden  war  und  deren  El* 
ttm  niemals  Ausschläge   gehabt  haben.      Die  Mütter   bedauern 
dann,  dass  sie  die  Kinder  haben  impfen  lassen;  sie  schliessen  aus 
dem  xuflilligen  Zusammentreffen  der  Impfung  mit  dem  Henrorkom- 
mtn  des  grindigen    Ausschlags ,  dass  die  Impfung  Schuld  habe. 
Es  ist  lies  aber  eine  irrige   Vorstellung;   ich  zweifle  nicht,   dass 
mit  dem  Vaccinestoff  möglicherweise   anderartige  yirulente   oder 
ionstige  schädliche  Prinzipien  in  die  Saftemasse   eingeführt  wer- 
den können;   ich  läugne  nur,   dass  die  herpetische    Diathese  auf 
diese  Weise  erzeugt  werden  könne.  Die  Yaccination  wirkt  höchstens 
als  Gelegenheitsursache  bei  den  bereits  prädisponirten   Subjekten, 
ohne  dass  sie  Ton  ihrer  Schutzkraft  gegen  die  Tariole  etwas  top* 
lierU  —  Ausser  diesen  Kindern  mit  der  besonderen  Diathese  kom- 
men auch  oft  noch  welche  Tor,   die  einen  Hilchschorf  bekommen 
haben,   ohne  dass  eine  wirkliche  Ursache  zu  entdecken  ist,  ohne 
dus  die    Mutter  an  herpetischen  Ausschlägen  gelitten  hat,   und 
phne  dasi  die  Eltem  skrt^tMi  geiNMn  sMr    let  M  Aeseii 
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Ktnlern  die  Dill  gaordneCy  find  ihre  ünterieibefiBiiktieieB  gAtrif 
regulirt,  so  kann  man  dreiet  rein  örtliche  Mitlei  ▼eranchen,  nni 
eelbet  Bleiwaseer  anwenden ,  nm  endlich  den  Auaachlag  in  be- 
•eiligen. 


lieber  das  krampfhafte  Gellen  der  Kinder  oder 
den  Stimmritzenkrampf  und  ober  den  Gennss  der 
frischen  Luft,  besonders  der  Seeluft,  als  eines  der 
besten  Mittel  dagegen,    von  John   Roberten  in 

Manchester  *)• 

In  seinen  neuesten  Torlesnngen  über  die  Krankheiten  lei 
kindlichen  Alters  gesteht  Hr.  Ch.  West  iwar  der  frischen  Luft 
eine  sehr  wohlthätige  Wirkung  gegen  den  Stinunritxenkrampf  so, 
aber  er  warnt  sehr  ernstlich  gegen  den  Teilen  Aufenthilt 
des  kranken  Kindes  in  derselben.  „Obwohl,  sagt  er,  die  gute 
Wirkung,  welche  die  frische  Luft  in  dieser  Krankheit  herbeifohrt, 
oft  sehr  gross  ist,  so  muss  man  sich  doch  hüten,  das  Kind  der 
Kälte  oder  dem  Winde  ausxusetxen,  denn  ich  habe  darauf  einen 
heftigen  Anfall  yon  Dyspnoe  oder  auch  allgemeine  Krämpfe  eintre- 
ten sehen.  Die  Wahrscheinlichkeit  eines  solchen  Ereignisses  stei- 
gert sich  im  Verhältniss  xur  Heftigkeit  und  xu  dem  langen  Be- 
stehen der  Krankheit/*  —  Auf  dieselbe  Weise  ungefähr  spricbt 
sich  Harshall  Hall  aus:  „Dis  Nächste  bt,  den  kleinen  Krinken 
gegen  die  äussere  Atmosphäre  lu  schützen,  wenn  Nordostirbde 
wehen,  oder  die  Atmosphäre  feucht,  kalt  und  windig  ist;  du 
Bett  des  Kindes  sollte  in  Abständen  Ton  je  einem  Fnss,  yon  drei 
Vorhängen  oder  Zelten  aus  Gaze  oder  Musseline,  umgeben  sein; 
und  die  Luft  des  Zimmers  sollte  gegen  partielle  Zuströmungen  oder 
Zugwind  geschützt,  gehörig  mit  Feuchtigkeit  yenehen  und  is 
einer  Temperatur  yon  65^  F.  erhalten  werden.^        • 

Durch  eine  grosse  Anzahl  yon  Fällen,  welche  ich  zu  beban. 
dein  Gelegenheit  gehabt  habe,  wurde  ich  durch  die  geringe  Wir- 
kung der  Arzneimittel  auf  die  in  Rede  stehende  Krankheit  dabin 
geführt,    gerade  die  yolle  und  dauernde  Einwirkung  der 


•)  Am  der  Lenden  Medienl  Gasette* 


frtieli»  Ulli  swar  beiregten  Lii£l  nttamduii  «ul^  ofc- 
w^  ick  nickt  tagen  kann,  daac  diacei  Mittel  immer  ron  Erfolg 
gewecen,  co  kat  ea  dock  in  keinem  Falle  eick  nacktkeiUg  errie- 
itn.  Ans  den  Fillen,  die  ick  mittkeile,  irird  eick  ylelmekr  er- 
gclen,  dace  der  Erfolg  dieses  Verfakrens  ein  sekr  bedeutender 
and  in  sekr  yielen  Fallen  ein  entsckeidender  gewesen  ist.  Frei- 
lick  ist  dabei  stete  eine  gewisse  Vorsickt  gebranckt  worden,  eine 
Vorsickl,  was  aber  dem  Mittel  keinen  Nacktkeil  bringt,  da  bei 
den  meisten  andern  Mitteln  mck  gewisse  Yersicktsmaesregdn  notk- 
▼endig  werden. 

Obgleick  ick  sckon  friiker  einmal  mick  über  die  Palkologie 
oad  den  Verlauf  des  Stimmriteenkrampfes  ansgesprocken  kabe,  lo 
will  ick  dock  nock  einmal  die  Symptome  sckUdem«  Es  ist  dabei 
Hiebt  meine  Absiebt,  in  alle  mOgUcken  Variationen  einiugeken 
and  die  Krankkeit  genau  xu  sckildern;  ick  will  die  Symptome 
aar  skiixenkaft  darstellen,  g^eicksam  in  Umrissen,  in. denen  nur 
üs  Wesentlicke  kerrorgekoben  wird. 

Der  Stimmritxenkrampf  kann  xu  jeder  Zeit  wfikrend  der 

Dentition    eintreten.     Vor   Beginn   des   Zaknens   und   nack 

Tollendung    desselben  bebe  ick  keinen  Fall  geseken.     Anfangs 

bonerkt  die  Pflegerin  des  Kindes,   dass  dieses  pldtxlick  in  ikren 

innen  steif  wird  und  darin  ein  Paar  AugenbUcke  yerkarrt,  gleickr 

lamals  ob  es  pldtxlick  ersckreckt  worden  sei;  xugleick  mit  diesem 

Steifwerden  kimpft  das  Kind  sicktbar  nack  freiem  Atkem.    Diese 

kickte  Art   des  Krampfes  oder  dieser  Spasmus   kommt  bisweilen 

wocbenlang  wieder  und  wird  dann  dem  Versetxen  tou  Bläkungen 

auf  den  Magen  xugesckrieben.    Nadr  und  nack   l&sst   das  Kind 

beim  Erwecken  oder  wenn  es  geärgert  worden  ist,  eine  gellende 

Einathaung  kören,  worauf  dann   eine   scknelle   Ansaikmung 

folgt,    die  drei  bis  tiermal  unter  xunebmender  Starrbeit  des  Kllr- 

pers  und  der  Giiedmassen  sick  wiedeikolt.    Dabei  wird  der  Kopf 

nack  hinten  übergexogen ,   die  Augen  aufwarte  gedrekt,  das  Ant- 

Ute  rolh  und    der  Blick  xeigt  den  Auedruck  der  Angst  und  des 

Sckreckens)   endlick  rermag  das  Kind  laut  xu  sckreien  und  ron 

dem  Augenblick  an   fuklt  es  sick  rollkommen  erleicktert    Dteses 

ToUe  AusBckreien  xeigt  sick  besonders  in  der  ersten  Zeit  der  Krank« 

keit     Später,  wenn  das  Kind  an  die  Anfälle  mekr  gewdknt  ist, 

remlniDit  man  dieses  Tolle  Aussckreien  nickt  mekr  am  Ende  jedes 

Anfilks.    Mit  der  Zeit  kommen  die  Anfälle  immer  käufiger;  eie 

können  einmal,  xweimal  oder1(fter  in  einer  Stande  eidt  srigeni 
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ik  tonnen  aker  ktfch  nur  iinlnal  oder  iweinal  an  einem  Tag>e«radNl- 
nen  oler  sie  kSnnaA  ekh  alle  fflnf  MInnten  Tag  vnd  Nacht  «ie- 
deirMaHi  w^wk  M  Betspiele  geaeken  luAe.  Meiner  Erfahimg 
)mfol|fe  könman  diaae  Krlai)ife  eben  so  hwMSg  bei  Naeht  als  bti 
fäg9  vor  Und  krifUga  Kkider  afekt  mn  If sveilen  stck  !■  BeUe  pMa- 
Iteh  in  ein6  atctende  SCellang  erheben ,  gleiehaaa  dnrdi  Instnikt 
diaa  getrieben,  Bfitfe  gegen  tkn  Angriff  in  snchen.  —  Dieses  ist 
Jtdoeh  Anr  die  mildeale  form  dar  Srari^heit  Bald,  basendsrs 
VMin  He  Krankheit  itkr  frtfi  bei  4er  Denfition  aick  eingestilt 
hat,  werden  die  Symptome  übler;  der  Spasmus  tot  dem  gdlendiii 
ndiv  lauten  Ton  des  EhiadMKns  ist  heftiger  und  in  einigen  Fil- 
len  mM  klSuHcher  Pirbung  um  Mund  undAugan  begleitet,  in  aa- 
«ei>n  ElMeki  dagegen  mit  allgoraeiner  Ihriditit  das  GasidiU  oi 
•Hidisa  und  mit  Ansckwellnng  der  Stim^nnen;  dabei  hat  derBlid 
Md  4ie  Stellung  dea  Kopfes,  des  Run^fes  und  der  Gliedmasssa 
tks  Ansahen,  ah  ob  das  Kind  «ban  erwüigt  wfirde.  Dia  AnliHe 
Tariiren  auch  nach  dem  Temperament  und  der  Konstitutiain  iir 
Kinder.  Bei  einigen  lat  der  Krampf  kun^  aber  ao  häuig,  hu 
daa  Anttits  stets  Uausüchtig  era<lieiBt(  bei  andern  Kindern,  k- 
loniara  bei  rabuaten,  deht  nch  der  KraslpfanlaU  aa  in  die  Uafe 
unt  wird  ao  heftig,  dasa  die  Umstehendoo  mit  Inftaetien  edÜt 
trerden.  itih  erinnere  mtA  einer  rflatigan  alliicban  Ihm,  wddtf 
«alber  Tkle  Kinder  gehakt  hat  unt  aehr  ungläubig  den  Ksff 
sahittfke^  ab  man  ihr  eraaUte»  ihr  Snkelkind  leide  nm  fleUm; 
sie  meint«,  dieie  Krankhait,  Ttfn  d^  sie  kb  daiiia  nie  atvu  ga- 
kfiit,  hllie  irohl  nur  In  dar  BiiAfldtng  ihrer  Sckwiageffted*r 
ihrtn-Gtand,  ifber  ala  sie  aelbar  einen  Anfitt  mit  angaatlian  katti, 
Irar  A$  neck  mehr  erachredity  nb  die  Oehrigtiu  Und  in  d« 
Tka«,  eka  GcMkl  der  Angst  iüid  dar  Sorge  bt  es,  iralchss  mm 
gelrökklidi  anqifindet ,  wtonn  man  imn  «Mten  Male  einen  Anfül 
dieser  Krankheit  sieht.  Autk  getoollen  sick,  wenn  nnsh  aiiht 
te  aUün»  deck  in  den  meiaten  FäUan  lu  dem  eban  baaekriebaMa 
fipatoMsund  seinen  Wirkungen  noeh  andere,  ^el  bedenklich«« 
Sfüpleme  kiiisu.  So  werden  während  daa  Anlklb  bei  mandbm 
Kindern  die  Dkumen  in  die  Bnnd8äch«n  eingeUemmt  und  Üa 
ZebeA  KaA  den  Fnsssahbn  gskrümmt.  Diese  Sympisme  aeigM 
iskh  bei  fielen  Kindean,  die  anlelat  doch  noch  gekeilt  wsidsa. 
Varbbibefa  jedaA,  nMbdc«  der  Anfall  des  Gallena  Taiibar  id, 
dieBauinen  in  die  Hända  aingakbmmt,  tand  die  2ekan  gakiMA 
iwo  itt  dfie  Oelkhff  «Ina  «ehr  dfahande$  hol  mtnakan  Sindean 
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4m  wA  oocli  4ie  Hiado  »Urk  gegen  di«  Vordi^nndoioclMtt  ge- 
bMgt»  —  Ia  n^icb  übleren  fäUea  wird  dpe  Uinliche  Ffirbnng  des 
AtllUiee  konsUnI  und  iw^r  in  Folge  des,  Tielleijcht  alle  fjinf 
Mianten,  wifderkehrenden  Krtniifest  In  einem  PeUe^  der  Übri- 
fens  gfinstig  endete »  wurde  mir  Ten  der  Mutter  Tersichert,  d«|s 
dif  Sptsmen  sf|t  iichl  M^nsten  Tag  und  Naf)it  im|uelten  himI 
b5<h|tens  sebn  KUnulen  aiisVliebep.  In  anderen,  nicht  seitjBi^eii 
Fellen  misehen  sieh  au  den  ^tinunritaenkramyfen  noch  ^onTul- 
«Ionen  hiiian,  oder  es  epdigt  fich  dann  und  wann»  wif  ich  SP 
beobaehien  Gelegenhett  gehabt  habe,  der  Spasnms  in  allg^eine 
Keatnlsionen*  *-—  9er  Blick  eines,  deyi  Stimmritienkrampf  nnr 
Urworfenen  Kindes  Terrfith  einjDm  erfahrsnen  Ange  sogleich  das 
Pasein  dar  genannten  Krankbsit*  Sfhr  viele  daran  leideiida 
Kiader  sind  gross  nnd  krilüg;  s^e  haben  eine  lebhafte,  aufgo- 
ngte nnd  reiabare  Ibiierf  sind  ststs  wimhig  in  den  Aiman 
ibr«r  Pflegerin  nnd  lachen  und  weinen  oft  schnsU  hintereinander. 
Sie  Wangen  sind  gffMhot  nnd  die  Aiffgßß  gllpaend  und  ruhe- 
les ,  aber  nisbt  milde  md  fr^imdJÜch,  wie  im  gsns  gesunden  Zu^ 
Stande.  Oelegenttich  auch  sJisht  man  kleine  Fpst^lchen  und  Schorfe 
anf  Ko|lhf  nt  und  Sl^rAo  un.d  der  Rlutnmlauf  geschieht  offenbar 
eAnaller  nnd  kraftig^T»  üls  w  d^m  Alter  nach  au  sein  pflegt 

Der  folgende  F#U,  den  ich  im  forigen  FrfihUng  au  beobachr 
isa  Cklegenheit  htfte,  gibt  ein  ieispiel  Ton  dem  Verlaufe  nnl 
isr  Behemdlung  der  KnmkhMt  in  ihrer  milden  Fonn* 

Bi-Btor  FaU-  6.  11  Kanäle  alt,  ein  kräftiger  Knabe,  mU 
«ihusndan  ij|ge;i,  aban  eni^^tet,  kommt  am  3.  M&n  1848  anr 
Behandlang.  Er  hat  eri*  4ie  awei  untern,  auBlem  Sehnaida^ 
aikne  dnrehgehraebt;  die  rimfn  sind  nahf  am  Durchbrueh  und4ii 
Zsbnleiach  ist  entefindet  Seit  nngefUv  4t  Monaten  hat  die  Kii^ 
derfran  kleine  BmtieknngsanflUe,  die  plötilich  ainliraten,  gfisehan; 
4ss  Kind  sieht  dabei  den  Kopf  surick,  erhebt  die  Binde  und 
Mehl  ein  murmelndes  Gerlusch,  wobei  das  Anljikx  colh  und  dta 
Augen  stier  werden.  Dann  geht  der  AnfaU  foifibor  und  /las 
Sind  ist  wiadsr  cuhig.  Bio  Darmausleeningen  sind  dunkel  In 
der  Sacht  sum  3.  Mira  hfb  aich  der  Knabe  plAtalidi  im  Bette 
smpar  und  fcimpfta  um  Luft  gegen  den  Krampf.  ~  Am  6.:  Dia 
Kmtidningeanfilla  wunlen  atärker  nnd  wiederimlten  sich  beson- 
dsra  in  der  Nacht;  dehei  ein  Auaflnse  mu  der  Nasa  und  Hur 
ibtn»  ~  Am  OLt  Der  Knabe  achUef,  a)s  Ich  au  ihm  kaaM  wihr 
mU  iA  fliiiidar  Wirterin  qradi,  erwachte  das  Sind  mit  aineni 


feaitapf.  Erst  eine  langte  gpellende  Binathnmiig^,  dann  eine  iduttde 
Ansathmung  und  hierauf  eine  yerlängerte  Binathmnng,  ^eiehm 
als   ob  die  Luft  nur  müheam  durch   eine    enge  Spalte  hindvdi 
gelangt    Dabei   streckte   das  Kind  die  Binde   aus,    die  GlieJcr 
wurden  steif,   der  Kopf  nach  hinten  gezogen,   das  Cresidit  dun- 
kelroth  und  die  Augen   stier  und  schreckhaft.    Nach  einigen  Se- 
kunden Hess   der  Krampf  nach   und  nun  begann   das  Kind  latt 
und  kr&ftig  xu  schreien.    Darauf  lächelte  es  und  war  freundlidi, 
als  ob  nichts  rorgefallen  wire.   Die  Darmausleerungen,  bis  dahia 
dunkel,    sind   wieder  etwas  gelber,    der  Katarrh  fast  gani  ge- 
schwunden. —    Am  8.:    Gestern   und  heute   die  KrampfanllBe 
häufiger  und  heftiger  als  frfiher.    Die  Wärterin  sagt,  dass  nad 
Jedem  Anfalle  ein  blauer  Ring  um  Mund  und  Augen  luruckbleikt; 
In  der  rergangenen  Nacht  7  Anftdle;    heute   ein  sehr  heftiger, 
'Wihrend  es  in  der  Wiege  lag.    Das  Anditi  dunkel  gerdthet;  ^ 
Darmausleerungen   sehr  fibel  riechend  und  weisslich*    Verordnet: 
1  Gran  Bydrarg.  cum  Greta  mit  1  Gran  Rhabarber  jeden  Abeai 
Bin  oberer,   mittlerer  Schneidezahn  ist  durchgekommen,    der  ai- 
dere  noch   nicht    Das  Kind  soll  in  einigen  Tagen  an  die  Set- 
kfiste   geführt  werden.  —   Am  10.;    Krämpfe,   heftig  und  sek 
häufig,  mit  blauer  Färbung  um  Mund  und  Auge.    Die  Ausloem- 
gen  noch  Mass,   die  Pnlrer  werden  weiter  gegeben.    Die  Mittir 
geht  am  andern  Tage  mit  dem  Kind  an  die  Seeküsle.    Am  tt: 
Ich  sah  die  Mutter   heute  nach  ihrer  Rückkehr  Ton  der  KifH 
wo  sie   das  Kind  mit  der  Wärterin  gelassen  hat    Sie  ersikk, 
dass  es  auf  der  Reise  dorthin  5  bb  6  AnflHle  gehabt  hat,  im 
es  aber  nach  Ankunft  an  der  See   wArend  der  ersten  ft  Tagt 
daTOn  frei  geblieben  ist;  es  wurde  immerfort  am  Strande  hen» 
geffihrt  und  hatte  sich  bedeutend  erholt    Einmal  jedoch  war  n 
lu  lange  bei  einem  seV  heftigen  und  kalten  Winde  am  Stnadi 
gehalten ,  schlief  dort  ein ,  erkältete  sidi  und  hatte  nach  dem  l^ 
wachen   einen    geringen   Anfall.     Die   beiden   obem    seilttchea 
fiditfeidezähne   sind  noch  nicht  durdi;    das  Kind  ist  nodi  aictt 
frei  Ton  AnCÜien,    aber  sie  sind  selten  und  so  gering,   dass  A 
iwum  mehr   auffallen.  —    Am  12.  April:    Das   Ter  acht  Tagw 
Toh  der  Seekfiste  heimgebrachte  Kind  war  ganz  frei  tob  AaQI- 
len ,  bis  es  gestern  wieder  einen  hatte  und  heute  darauf  noA 
mehrere  bekam;  es  ist  wieder  sehr  reizbar  und  unruhig;  des  IM- 
ier  sehr  feneht  und  kühl;  das  Zahnfleisch  auch  noch  nicht  diRk- 
«gebrochen;  durdi  die  obem  Sduiei^ezähne  wird  eingeseküttcfr 
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im  ilUm  das  Kini  wird  wieder  ntch  der  Seekuste  gfesendet; 
fy  Schneidexalme  sind  noch  nicht  durch;  es  treten  noch  immer 
KrsfflpCinfalle  ein,  die  aber  noch  milde  sind.  Das  Kind  blieb 
viede?  3  Wochen  an  der  See  und  es  Torschwanden  die  Krampf* 
anlille  |;inxlich.  Jetit  (am  12ten  Norember)  ist  es  Tollkommen 
frsi  davon,  obwohl  es  noch  immer  an  den  Zähnen  leidet 

Zweiter  FalL    A.  C,  ein  kleines,  lebhaftes  Mädchen,  7 
Monate  alt,  litt  am  Durchbruch  der   ersten  Schneidezähne«    Seit 
6  Wochen  hatte  es  Anfälle   von  Gellen;   sie  waren  aber  wedes 
hiufif ,  noch  so  heftig,    dass  sie  Unruhe  erregten,    bis  etwa  14 
Tage  Tor  dem  Tode  des  Kindes  die  Daumen  in  die  Handfläche 
eingeklemmt  und  die  Zehen  gekrümmt  sich  zeigten  und  unter 
dieser  Kontraktion  Terblieben;  5  Tage  ror  dem  Tode  hatte  die 
Klefoe  einen  knraen  Krampf;  die  Wangen  wurden  dunkelroth  und 
der  Köpf  heiss;.  Terordnet:  1  Blutegel  an  die  Stirn,  Waschungen 
jer  Kopfhaut  mit  Spiritus,   innerlich  Hydrarg,  cum  Crelo.    Am 
Tage  vor  dem  Tode,  am  20»  Man,  wurden  die  Krämpfe  häufiger 
nd  waren  in  der  Nacht  nach  Aussage  der  Kutter  alle  5  Minutesi 
wieder  gokommen«    Am  nächsten  Tage  war  das  Kind  viel  besser 
und  so  munter,  dasa  die  Mutter  glaubte,  ausgehen  lu  dürfen. 
Gegen  Mittag  jedoch  waren  die  Anfalle  wieder  häufig  und  heftig 
und  um  4  Uhr  war  das  Kind  in  der  Küche,   wo  ein  Dienstmäd- 
chen mit  dem  Kinde  spielte,   so  dus  ee  tu  lachen  anfing.    Mit 
dem  .Lachen  kam  ein  heftiger  Krampf  und  ehe  die  Mutter  aus 
dem  nächsten  Zimmer  heran  kam,  war  das  Kind  todt  — 

Dritter  FalL  J.  B«,  ein  wohlgestalteter  Knabe,  9  Monate 
alt,  hat  noch  keine  Zähne;  die  unteren  mittleren  Schneidezähne 
sind  dem  Durchbruche  nahe  und  auf  den  Wunsch  der  Mutter 
machte  ich  einen  einschnitt,  um  die  Zähne  frei  zu  machen.  Die 
Mutter  berichtete  mir,  dass  ungefähr  yor  8  oder  4  Monaten  das 
Kind  ateif  wurde,  besonders  in  einem  Beine,  wobei  es  zu  kreischen 
begann.  Einige  Zeit  darauf  hatte  es  Anfälle  Ton  Gellen  mit 
bläulicher  Färbung  um  den  Mund,  —  bei  Tag  häufiger  als  bei 
Nacht.  Daneben  hatte  es  einige  deutliche  kouTulsinsche  Anfälle 
und  man  überzeugte  sich  bald,  dass  der  Stimmritzenkrampf  stets 
in  solche  Zuckungen  zu  enden  strebte.  Dabei  wuipden  die  Daur 
men  sehr  in  die  Handflächen  eingeklemmt  und  die  Zehen  gekrümmt. 
Tor  8  Wochen  wurde  das  Kind  auf  den  Rath  des  Hausarztes 
in  die  Umgegend  ron  ehester  gebracht,  wo  in  den  ersten  paar 
.WocheA  4ie  Spasmen  nachlifssen,   und  das  Kind  sich  besserte. 
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S^iUr  lAer,  kuh  tor  ier  Rickfahrt  in  die  Beimatfiy  W«ri«  lik 
gfllcnde  EinatlUiieli  wiedto  heftig  and  hinfigp,  und  die  Mottet  ^ 
merkte ,   daee  das  Kind  Jetit  die  Danilien  fast  beständig  einge- 
klemmt hielt    Seit  der  Rückkauf^  ror  nngeflhr  14  Tagen,  lial 
die  Spasmen  weniger  heftig  und   seltttn^r  gelkresen«    Ich  war  ei- 
gentlich nicht  ra  dem  Kiilde  gerufen^  sondern  xn  «inem  Enravh^ 
eenen  in  derselben  Familie;    es  war  dieses  am   11.  Hin  181B; 
ich  sah  das  Kind  infallig ;  der  nnmhige,  lebhafte,  rasllese  Bttcl 
des  Kindes  fiel  mir  auf  nnd  ich  fl-agte,   ob  es  nicht  biaweilea 
Aiifllle  Ton  gellendem  ISnathmen   habe;    darauf  wurde  mir  du 
eben  EraUüte  mitgetheilt  —  Am  7.  April:  Ich  hatte  die  FarnSM 
witoder  xn^  besuchen;  als  ich  an  der  Klingel  sog,  wurde  dieThbt 
eÜigst  von  der  Mutter   geöffnet,   die  mir  entgvgvnrief^   flaas  $» 
ftben  ihr  Kind   einen  seiner   Anfklle  Ton    g^Blfcndbm  Fhislümt 
gehabt  habe.    Als  ich  eintrat,  lajar  dhs  Kind  auf  dem  Böpha  aai 
wir  sckNm  todt.    Zwei  Minuten  reiher  hatte  ei  tuf  den  Aka» 
der   Mutter  noch    gespielt   und    ItesAhders   über    dnbn   Spiegd 
iich  gefreuet,  der  auf  dta  KamiAsÜnpe  sÜmL    Die  Mutter  kille 
eben  mit  dem  Kinde  sidi  hingeseMt  und  wellte  ihm  etwus  IMdi 
mit  Wasser  geben,  als  dtor  Krampfaüf all  kam ;  er  wkr  mit  aflge^ 
meiner    SteiAeit  und  dunkeler  Firbung  des  Oeeicht^i  und  del 
H&nde  begleitet    Ich  erfuhr,  dase  dae  Kmd  seit  meikdb  Beewii 
Irm  11.  Mirx  bis  Tor  S  Tagen  fast  gahx   frei  yeb  Krimpfcn  p^ 
Wesen  tra^,  ^-^  dass  aber  in  dbn  leüteb  2  Tagen  *  eka  heflipr 
konynlsifischto  AnfiaD  mit  sehr  vielen  Anfälien  Ton  geDenMi 
Sinathmen  und  Erstarrung  der  Qliedmaesto  steh  eingelteüt  hatte. 
Kurse  Zeit  vor  dem  letxten  AnAdle  stöhnte  iind  senfkte  dte  KM 
im  Schlafe   und  rollte  die  Augen  aufwirts.    Eine  Cbterauchaif 
der  Leiche  wurde  nicht  erlaubt 

Vierter  Fall.  Dieser  wurde  mir  yon  einetn  KöHegen  tnil^ 
fretheilt  W.  J.  D.,  11  Monate  alt,  ein  kräftiger,  geeiiteder,  Ue- 
ger  Knabe  bekam  am  1.  JanAto  1847  den  ersten  AnfeH  Tsa 
SflSmiiiritxenkrampf.  „Ich  wurde,  enihlt  mein  Kollege,  am  & 
konsultirt  und  fand  dal  Kind  Ton  einem  Anfalle  eben  xt  liik 
gekommen.  Noch  erblickte  ich  etwas  bMuliche  Firbung  hier  urf 
da  auf  der  Haut  und  £e  Binde  und  Ffisee  krampflitR  geka^ 
besonders  waren  die  Dautoen  in  die  Handflächen  eingesogen;  dli 
Darmiunblion  etwlu  unregelmässig;  das  Zahnfleisch  hart  uiN  ft- 
spannt ;  ee  wurde  skarifixift  —  Das  KlnM  butU  die  Anfllle  wie- 
derholelitUch;  l^is weilen  8-3  an  einem  Tage;  xu  andern  ZeiMi 


mgisf CA  sekrtre  fvgt,  ckt  ih  ÄaSÜk  viidufahite^  WMgß 
nm  Mmtm  AolUlui  kab«  ich  gMchta;  nie  httUn  ganz  itm  Gka^ 
rakter  dtt  Sli— ritiwihrMyfca.  Bit  Unr«0ri»isiigkeü  in  der 
DimfutUeii  Bahn  niia  Beck  lu;  bleweäeii  Venie^iing, 
bitveflen  Doickfall  mtd  üb  BanHtofe  eeiir  ibeUecheni  bbI 
wie  seiinckt  —  An  4.  Febr.  aeniebe  kk  iae  KM  Back 
Bevien  (SeeküeU),  we  ae  S  Wockea  blieb;  wikreod  dieaar 
gaaieB  Zeft  katte  ea  keiBen  KnuBpfaBbll,  ekglekk  ea  Beck  bia 
BDI  Tage  der  Abreise  von  Xanclieater  dieeelken  viederlwleaftlick* 
fikabt  kaL  Avck  nock  3  Tag»  nack  aeiner  Rikkftnnft  kialle  slck 
aeek  Inin  KraB^faBfell  eingeatellt  Wabnnd  dieaer  Zeit  l^te 
du  Kind  BBck  eiaeB  ZakB  kekeoHMi.  —  Am  &  lliai  katte  ea 
wilder  eiBen  KraBipCuiCdl  und  etacb  in  deauelhaB.  Fink  aBi 
Meagen  dteaes  Tagea,  se  wie  einig«  Zeit  vorker,  katte  ea  liok 
itbr  vokl  bcteideB  osd  kun  ?er  dem  Eintittt  dieaaa  tedÜkkeB 
Aabllea  kalte  BiaB  ea  sa  wiederkoltom  LackeB  gekrackt,  ao  dfae. 
u  dabei  faat  ki  eincB  Krempf  gerietk ;  dieaf s  LackeB  nnd  AmC* 
nieB  kMen  die  fibera  kegfiaatigl  und  aidi  drsniB  gefreiai,  ab 
ciaea  Zeickena  wiederkekrender  Geenndbeit  und  ea  ackeint,  daaa 
diems  SiiBgeB  dea  Ihidea  die  UriaAe  des  todflicken  Kimiivfan- 
kÜM  gBireeen  iat. 

Fünfter  Fall  Tk  H.»  ein  Knabe,  mit  groaaem  KpjpÜQ, 
Mnnen  mi  welken  GUedmeaaen,  kam  Im  Hin  ISM  mr  le- 
kmdhng.  Er  katte  bb  7,  Menate  neck  beinmi  &kn ;  m  diem 
ZtU  bekam  er  Anfalle  yom  gellenden  Binfthmen,  M9  aick  wiedei^ 
beltan,  bia  dea  Kind  llHfloaienlt  wer,  ebne  deea  ea  eiganaicke 
Seige  mackte.  Um  dieae  Zeit  /aber  nmriin  dieAnfiUe  ao  iiauilgy 
dem  tie  Tag  und  Nnckt  biafwmlfln  fli^brnMla  in  einer  Stande  wie- 
deikamcn.  £s  war  immer  neck  kein  Zriui  da.  Dne  AntUie  w»r 
Ikride,  fart  indigo-blan  nnl  die  Gefabr  adiien  gröaaer  au  wnvjl«Q, 
da  aiidi  denn  und  wann  KanvulaMBen  leiniiteUten  npd  die  JHmmen 
bat  iauner  eingeklemmt  waflan.  Bm  Vini  "wurde  eegleick  anTa 
I«Ad  geaduckt.  Ale  die  ÜAtber  aick  omt  ihm  eiKaetote«  iM  riA, 
du  Sind  werde  unterwegs  ^ctrhea,  ea  wende  idie  R^aae  nichit  ana^ 
1^1^  Neck  drei  Tagten  aber,  frfihmid  deren  dae  Kind  betttn- 
%  in  freier  Ijift  nari^geftragen  worden.,  Termiedeeien  i^ick  dir 
AifiUe,  floweU  wmb  die  HäufisfceU,  .ab  wm  die  He/tigkett  be- 
^  und  nack  Verknf  Ton  8  Wecken  waren  die  Anfeile  ganaUck 
^uackwnndea.  Jetat  w«rde  dae  Kind  wieder  nach  der  Stadt  -g^ 
^'■dit,  aber  knnm  iwar  ea  m  HanaA,  ae  tlvllleo  aiek  die  Aitfilk. 
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ein,  oVirtfU  idiwicbMr.  Es  wurde  nim  wieder  n  seiMM 
fHÜieni  Orte  auf  e  Land  geiendet/  wo  die  Krämpfe  daaerad  Ter- 
•chwanden  und  sogar,  ehe  noch  ein  Zahn  durchgekommen  wir. 

Sechster  Fall.  A.  F.,  ein  bleiches,  welkes  Madchen,  11 
Monate  alt,  hatte  eben  erat  seine  Mutter  Terloren.  Ich  erfuhr 
nichts  Genaueres  über  den  Zustand  des  Zahnfleisches  und  über 
die  anderen  Erscheinungen  aus  der  Zeit  Torher«  Es  hatte  das 
Gellen  in  den  Anfallen,  die  sehr  lange  dauerten  und  ungtfakr 
alle  6  bis  7  Minuten  wiederkamen«  Es  war  Winter,  der  Boden 
mit  Schnee  bedeckt^  die  Luft  trocken  und  kalt  Nichts  desto 
weniger  wurde  Torgeschrieben,  dassdas  Kind  aufs  Land  xu  schifen 
sei,  aber  eine  Tante,  die  Muttentelle  bei  dem  Kinde  rerlrat, 
wollte  es  nicht  fortlassen.  Indessen  auf  Zureden  der  Mutter  des 
im  ffinften  Falle  erwähnten  Kindes  wurde  das  Kind  nndi  einem 
Hause  ausserhalb  der  Stadt  gebracht,  welches  eine  sehr  freie 
Lage  hatte  und  daselbst  Tag  ffir  Tag  auf  dem  mit  SAnee  be- 
deckten Felde  umhergetragen.  Die  Krämpfe  missigten  sich  sdnett 
und  waren  nach  14  Tagen  gänxlich  Toradiwunden.  Das  Kiai 
genas. 

Siebenter  Fall.  F.B.,  ein  gesunder  Knabe,  15  Monate  slS, 
kam  am  6.  Februar  1837  xur  Behandlung.  Die  Htem  gingen  u 
diesem  Tage  aus,  und  Hessen  den  Knaben  in  der  Obhut  einer 
nicht  sehr  Temünftigen  Wärterin,  welche  ihm  eine  Menge  Pisa- 
menkuchen  su  essen  gab.  Gegen  Mittag  desselben  Tages  fand  idk 
das  Kind  in  einer  heftigen  Konyulsion.  Die  Injektion  Ton  Um 
lauwarmem  Wasser  in  den  Dannkanal  führte  Blähungen  ab,  uai 
war  die  Konrulsion  nicht  mehr  wiedergekommen ,  aber  wenige 
Tage  später  wurde  ich  wieder  gerufen,  um  einen  Anfall  von  Stins- 
rltaenkrampf  selber  xu  beobachten ;  es  war  das  einxige  Kind  vai 
die  Eltern  nicht  wenig  in  Sorge.  Nach  kurxen  Anfallen  kaaei 
die  Krämpfe  wieder;  die  Daumen  klemmten  sich  ein,  die  Zebcs 
wurden  gekrfimmt,  und  auf  dem  Gesichte  xeigte  sich  eine  so  ke^ 
deutende  bläuliche  Färbung,  wie  ich  sie  nie  Yorher  gesehen  hatte» 
Obwohl  du  Allgemeinbefinden  des  Kindes  nur  wenig  gelitten  hatte, 
so  wiederholten  sich  doch  die  Krampfanfllle  desto  häufiger,  wai 
da  die  Wohnung  des  Kindes  an  einem  flachen,  feuchten  Bedcs 
sich  befand,  so  entschloss  man  sich,  es  in  eine  fireie  und  hecb* 
gelegene  Gegend  xu  senden..  Da .  wurde  es  unter  Aufeicht  eisir 
sehr  vernünftigen  Wärterin  gestellt,  und  diese  sorgte  daffir;  den 
es  täglich  Vormittags  in  die  fiMie  Xuft  geführt  wurde ,  des  Nscb- 


aittifi  wvnk  es  tfi^  in  staiMi  offentn  Wa(«ii  ia]|e?gffahreft/ 
Zsifleich  wqH«  üglich  dar  Körper  mit  kaltem  Waaser  abge-; 
ichvimml  und  die  Di&t  sehr  genau  Terordnet,  beeonden  aUea 
Reixeade  weggelaMen.  Aller  dieser  Mittel  uageaditet  woUte  die' 
blaue  Hastfarbe  nicht  weichen;  das  Kind  hatte  etwas  Schlafcüdi-. 
tigee  an  eich  j  obwohl  es  eigentlich  nicht  schlief.  Nach  einer 
Ikgeren  Zeit  hatte  es  sich  bedentend  gebessert;  es  wurde  nmi  noch^ 
wfiter  Ton  der  Stadt  gebracht,  wo  ich  es  nicht  sah,  aber  naeh; 
einigen  Wo^n  wurde  es  wieder  gebracht  und  war  nun  yolbt&n- 
üg  hergestellt  Die  Krämpfe  waren  nicht  wieder  gekommen  un4! 
jetst  ist  der  Knabe  ein  hibscher,  eilQähriger  Bunche« 

Achter  FalL  Jessj,  ein  kleines,  aber  kr&ftiges  Kind,: 
▼ar  1&  Monate  alt,  ehe  es  einen  Zahn  bekam  mid  die  ersten  acki 
Zihne  waren  noch  nicht  durch,  als  es  sich  schon  über  80  Monate 
alt  befand.  Der  Vater  des  Kindes  gab  mir  folgenden  Bericht:* 
ndie  Kleine  war  %wSit  Monate  alt,  als  sie  den  ersten  kontuisifi^ 
Kkfn  Anfall  bekam.  Damals  hatte  sie  etwas  an  der  Verdauung' 
jfriitten  und  an  dem  Tage,  als  der  erste  Krampfanfall  eintrat, 
var  sie  aiemHch  wohL  Einige  Wochen  nach  dem  ersten  kon?nI«, 
arischen  Anfalle  selgte  sich  der  Slimmritsenkrampf^  der  dann  dt 
viederkehrte  und  häufig  in  einen  konTulsivischen  Anfall  endigte. 
Die  Annäherung  eines  solchen  Anfalls  manifestirte  sich  durch. 
Einklemmea  des  Daumens  oder  Krfimmung  der  Zehen;  in  der 
That  kamen  die  S3rmptome  oft,  wenn  meine  Tochter  auch  im  üeb*' 
rigen  gans  wohl  erschien,  aber  immer  waren  sie  ein  Vorbote  eines 
koüTulsiTischen  Anfalles.  Waren  die  Krämpfe  häufig  und  heftig,^ 
to  war  das  Antlita  dunkelbläulich.  Wir  gingen  auf  ihr  Geheiss 
im  Januar,  ungefähr  •  Wochen  nach  dem  ersten  Krampfanfalle,: 
nach  Swinton,  etwa  4  englische  M.  ron  Manchester,  und  blieben: 
an  diesem  etwas  häher  liegenden  Orte  etwa  14  Tage.  Der. 
Nitsen,  den  die  Kleine  daTon  gehabt  hat,  war  jedenfalls  nur  toi^« 
üirargekend»  Im  Februar  gingen  wir  dahin  surfick  und  blieben 
(laselbsl  einen  Monat,  ohne  irgend  einen  besonderen  Gewinn  da- 
▼ea  SU  haben.  Im  Gegentheil  wurden  um  diese  Zeit  die  Krämpfe 
hliifi(^or  und  die  Kleine  hatte  1  bis  2  Mal  Konrulsionen,  die  riel 
heftiger  waren,  als  suTor»  Sie  riethen  uns,  an  die  Seekfiste  su- 
irehen,  indem  Swinton  nicht  gut  genug  wirke.  Wir  gingen  nadh' 
Boodle,  unterhalb  Liferpool,  und  blieben  daselbst  14  Tage.  Am. 
earten  Tagenadi  unserer  Ankunft  hatte  die  Kleine  einen  gerin- 
gen Krampfanfall,  am  nächstfolgenden  Tage  aber  nodi  einim^  ht 


jrf«e&  4ir  Mite  Wir.  9h  Aiiflfte  t^n  geOeiideil  SfntlkneA 
loTMi  Biöh  nur  anmUiMg,  tber  (NÜdelii  (idt  1#  Jibrai)  bt  if« 
Kkbe  imnirr  von  dcfr  lr«irten  CfoMinliielt  gtf^eteii.^  —  Idi  mim 
IxMieirk««! ,  Imi  iriftteiid  der  £«ifr  Acir  Konttdsioiien  4ie  Kkine 
iiAir  ttnttg^lMfliige  Darmaiisleenni^Mi  g«htbk  Imt ,  A«  Mfar  tM 
«MMihMi.  Sie^  wi«  das  NftchlaMMi  ler  Krim^  umi  41%  htumm 
B«»<Aaffetiheit  der  Dinnaaale^rnDgvn,  Kteketi  mit  Mtianler  glMehMi 
SNVnttk 

Ntiiater  Fall.  Arthur,  efii  gvamidwr  Kaa%« ,  wir  tt 
läwufjb  k%  tfnd  liatte  It  Klima,  ak  i^  CMImi  zum  eratan  Mate 
in  kleinen  Aiiftllen  sich  efnatrille.  Nur  belai  BrtraAan  ata  laa 
Strikte  Migte  aich  ilieaafl  Cießen.  Einigfa  Wochen  aplter  Wttrdatt 
Äfft  dta  Anfilie  hinüg^r  und  heftiger,  ^e  wnidmi  veiMlaiai 
ihtrdi  iMhen,  Stfittien,  dnrch  jede  Aufregung,  ja  MlhA  dniA 
Trinken  ^  eft  kamen  sie  anaeheinend  ohne  aHe  Vraarfie.  th»  Kii4 
w«(r  14  Mi^nate  rit,  als  ea  auf  i  tmnd  gekracht  wnide;  aa  "mr  im 
Min;  daa  WMer  iv«r  atünnfach  und  kalt^  daa  Klnt  tmirfa  ttg^ 
IIA  dreimal  in  #olkme  ShaHrb  geiriokrit,  hinana  in'W  IMa  g»* 
trugen  und  kam  hiiifig  gnnt  dnrtfhgiMUt  natth  BaNM^  Maa« 
14  1\agia  tlitftMi  4ein  Kinda  aehr  trohl ,  afker  kann  nadi  Ifaftriia* 
aMt  ^vm^ADgAthn^  Mtatt  ea  die  KriMpfi  irieder,  Jetai  winde 
dlia  Cind  noch  Weitet  hinefai  nach  YerkaMre  gebrtekl,  im  aa 
Itcll  iin  Vnb^n  nmhergefiihten  wurde.  M  der  enttichMi  BMk 
kalir  hatte  «a  aeine  Angenaihne  und  war  tr^Hkottüen  gehaik« 
MipAfein  war  gar  nivht  gvgeb^n  worden ,  nnd  die  Coat  wir  niaa 
adir  «Infatthe. 

8«hnte^  Fa4L  Härla,  «in  TOÜea,  gasnnd^a  Khid,  9  Ma- 
nnte alt^  «han  antwMint»  hat  Ae  oberen,  niktderan  SthnaiiaaBuia, 
Aer  noch  «licht  ^  tniteren.  Wann  daa  «Gallan  inaml  aidi  b#* 
matUidi  nachte ,  iMinte  «ich  die  Mutter  nicht  mehr  «ilnnnni; 
ai»  wiaate  tnir,  daaa  adion  lange  daa  Kind ,  wenn  ea  lachte,  ^iar 
aahtfi«^  iaat  den  Athem  i^rlor  und  dabei  «inen  krähenden  aribr 
gaBendvn  Ton  hdren  Hess.  ^Ob  dabei  die  DnnuHin  afnfaacUngttt 
WimiH  Wnaate  die  Hniter  nieht  mahr  m  «agan,  allein  daa  wnaala 
Jb ,  dasa  daa  fi[lnd  dabei  jedeanal  gans  blmiMliinn  im  Oaaiifct 
wnrda  wtd  lang«  geklatatfht  werAen  ttinaat«,  ehe  «a  va  aich  Imbi. 
Moia  Symptome  hatten  seft  4  Mowatin  aich  wiliderlkoll  und  maraai 
flii  manaherlei  Stthrong  d«B  Damflnmala  %egkritet  Pin  Und  wnvda 
mn  «ttf  vwin  iQebeiaa  mvt^$  Land  'gMitht<%t  nnd  Bin  AsfMIo 
Min  ifali  Udd  glnaKck       ^^  -^  »    '^ 


Ilft^fr  Fill.  th.^  Mb  KMb«^  lläl  teklr  fWitfMI Koffe»  &•&■ 
dfMett  Hüf ,  «chwafftto  |[<inkelii,  farcktottt^  Mkredthifl^  kitit, 
ab  kr  lA  ilonaU  tR  trtr,  Mt  4  Blhik«,  Mkitt  <Uuift  eliMb  Kvmffr 
«MUI,  ttf  ^IfMeft  innrer«  AttfUle  ton  8tittiiiirili«iibaiii|ir  hlf^ 
m,  dk  nick  kitdipr  iHederkolteh ,  «h  luriik  die  klAiMie  UrsiiAw 
Ml  Oft  eine  iUfr  Ünttk«  iitk  Mtwickelten.  NaA  W«nf|»li  W(h 
cImii  Horden  tk  AttflAe  ad  kafti^,  daaa  dMr  Kuäb«  MI  aekiaf 
^Tirterfti  anPa  Laüd  gaaaiidel  wurde.  Obg^aick  das  Waltat  a«ky 
IM  i»«t,  wttrda  dar  Snaka  dock  den  gr^aftlan  Tkall  daa  TafM 
attkerg^rfaktan^  tt  Var  tiglick  viala  Shmdan  im  l'^taiu  "^ttA 
S  bia  4  Watk«A  war  dar  Zustand  kadantand  (^«kaaaatrt,  aktfr  akü 
da  laakrtMattatllAar  AvftnOiaH  an  dar  Baakilala  liadia  ikn  fM^ 
iHHIdfjf* 

twiMHtt  fall.  Ada,  ain  kfift{(^,  Hn  im  4.  MMiill» 
1^  f a^prtlaa  ttldekan ,  kitta  itkofn  Ton  dlaaar  Zaft  dag  rij^ 
fihB  kn  kiiiitaa  kuMfo  von  Stitsurfftaftkritapf;  gag^ati  dan  T^  H^ 
m  frai«ll  dkali  AMHa  «akk*  bittfi^  g^lr^rdan ,  16  dasa  al«  M 
Tiga  ▼iallaickt  alla  10  Minuten,  bei  Nackt  selten  etwas  wlstiijgW 
Uafl^  Mdkek.  ihn  Rhi  eftckito  dabet  tetinta^  iLhi  W«r  inffal- 
\M  UVML  9«r  AMiltk  dahsMkeA  irfek^ihd  daa  Anfalle  wal^ 
Mhr  bett^hiklgiend ,  Maili  nick  beitai  GaUan  vmd  Itnrx  to^  dam 
hateii  Aniiackrei  atn*  ^hke  FirbilAg  in  ^dlff  Uegairf  «M  dato  MMil 
hthiki  Vild«la  HAd  altiiMi  t6dtli A«ii  Ausgang:  attdrdvata.  Bai  9ih 
Im  wat  ao  *slark ,  dasl^  «s  über  daa  ^n^a  Hana  f  ek9rt  weirde« 
hmtate.  In  Hirk  1915  vnrda  diia  ltäf<Ae«i,  daa  Hüti  8  Wanatt 
ilt  %ar,  näck  Botürdan  (an  das  Meer)  gasandat,  wb  as  «int  tVbdia 
Uieb  nnd  Ton  Morgens  bis  Abends  ntoker^atrag^n  irafde  ^  aMt 
tAsAeiii^kd  «kn%  kWbüdtHrad  t^ftol^.  %t  Aitfe  "dMtet  Wocke 
t^dte  haa  Kikd  ftack  Vanae  gebrkcbl^  tintanirega  Waren  hkar  Aa 
Aatiite  dal  ^MHis  M>  kitfHg: ,  dksii  tean  Jedeli  Angehblllek  dem 
Ted  ta  Kiftdaa  fBHekt«fte.  Kn  ftatisa  Irsft  "niMik  ein  «akr  h^^ 
ikiMl  eiA,  dlfnn  kbfet  nickt  aü^r,  i)t>gleMi  dva  l&lid  erst  ttift  dem 
U.  Ildliifta  <lhyi  ^eMkn  J^cUaeidatakn  lefaHii.  9fe  Kleine  katti»  lii% 
Iß^ffidslMfon ,  sA^  Hekatti»  dhfe  SfkHeihlnVta  dür  BMikan  Ik  die 
Ha&ttivhen  #lkrend  d^  AnfUle. 

ftr^iiiaknt'et  Pall.  t.  f.,  efn  lebfaaftea,  Uanlvgtg^ii MH^ 
cbet) ,  19  Ifaurs^e  alt,  kam  am  7.  Fabmar  I8M  atit  Bekatidltitog. 
Mkh  Ai#lr4ien  IrekMm  aie  daa  gelfenäe  Binalkmen,  ala  WvfRta  ah 
fiiMi  mucken,  tck  fand  alle  Srackainntog^n  ^i^  ISVitnfeBlrftMi^ 
t^Wafto,  tnasariem  Mar  EnMnSmig  des  ZkknlA^A«^  «k^  elMkl 


fitr  to  swmqiitiif «n  BackeniSbn«,  Da  aller  apgevendeUB 
Ul  iiilgeachtet  di#  Anfalle  aich  viederhollen ,  eo  rietk  ich  m 
Iiandliift  und  daa  Kind  wurde  nach  einer  trockenen,  firis^^en  Ge- 
ltend in  Cheehire  gebrachl;  ron  da  kam  die  Kloine  al^er  nid 
einer  Woche  xnrück,  fiebernd,  sehr  an  den  Zahnen  leidend  ul 
ohne  daes  die  spastischen  Anfalle  sich  gemildert  hätten«  Kam 
Zeit  darauf  wurde  sie  nach  Bowdon  an's  Heer  gesendel  and  bUsk 
dort  mehrere  Wochen,  wo  sie  sich  bedeutend  besserte  snd  lii 
l^»asmen  sehr  gemildert  wurden*  Nach  Verlauf  von  2  Monates, 
nachdem  die  Kleine  schon  zu  Hause  war,  bdrten  die  Spasaea 
gans  auf  und  kamen  nicht  mehr  wieder«  Beim  EintriU  der  Sptf* 
men  war  kein  Einklemmen  der  Daumen  oder  irgend  eine  koa?ii- 
sirische  Bewegung  bemerkbar,  —  nur  eine  liyide  Färbung  um  d« 
Mund,  ftSthung  dfs  AntUties  und  ein  lehbafker  Anadrad  k$ 
Schreckens  in  demselben.  Die  Kleine  war  ein  Frfihkind  (sufrtt 
SIT  Welt  gekommen)  und  st^rb  am  HydsocephalilB  beim  Deicb- 
bmche  der  letiten  Backenzähne,  als  sie  sidi  im  drittMi  Jdn 
befand. 

Vierzehnter  Fall^  H.  M.,  8  Monate  aU,  ein  gesaato 
Mädchen,  kam  im  März  1840  zur  Behandlung;  sie  litt  am  Dvrd* 
brache  der  Schneidezähne  und  hatte  zwei  sehr  heftige  Anfalle  vei 
Stimmritzenkrampf«  Auf  mein  Verlangen  eiUe  die  Mutter  mit  im 
Kinde  schon  am  folgenden  Tage  «in  das  elterliche  Baas  In  Yeit 
shire.  Es  war  im  Monat  April,  das  Wetter  war  kalt  und  trsckes, 
und  der  Debergang  aus  der  feuchtwarmen  Luft  irar  ein  pldtzUcbir. 
Da  blieb  das  Kind  einen  Monat  und  kam  Ton  den  Spainen  rell- 
ständig  geheilt  nach  Hause« 

Fünfzehnter  Fall.  D«,  17 Monate  alt,  ein  kräftiger,  skih 
ker,  lebhafter  Knabe,  auf  dem  Lande  geboren ,  ging  mit  dea  Aa- 
genzähnen  um«  Ich  fand  ihn  mit  geräthetem  AntUtie,  laisker, 
unruhig,  an  Stimmritzenkrampf  häufig  leidend,  wegen  dessa  leb 
ihm  einige  Monate  Yorher  in  Manchester  schon  etwaa  TorschiifkeB 
hatte«  Die  Wärterin  sagte  mir,  sie  firchte,  der  Knabe  werfa  e^ 
sticken ,  denn  die  ganze  Tergangene  Nadit  sei  er  nicht  tim 
Stunde  ohne  Krämpfe  gewesen.  Ich  rerordnete  den  Gcnaes  te 
frischen  Luft  zu  Alderlj-Edge.  Zu  bemerk«i  ist,  daaa  derJba^ 
schon  im  Inneren  des  Landes,  in  Cheshire,  eine  Zeit  lang  geil- 
ten worden,  ohne  dass  ihm  dieser  Aufenthalt  daselbst  otwas  nüiti. 
Die  Spasmen  wurden  nur  heftiger.  Jedoch  hatte  ^r  nieamlswiik« 
licdie  Zvcknngen  f  die  Damnen  wurden  nicbl  >efiig<Jtlemait|  iM 


unt  gnkg$  tMi$  FMiiiig  um  Mmid  und  N«se.  Wt  dem  kd" 
enthalte  in  Alderly  aber  rerloren  tidi  •ImmtUcho  spatliiehe  As*- 
fiUle;  es  war,  als  das  Kind  da  ankam,  eine  beissende  Kilte;  dai 
Kind  schlief  aaf  dam  Wege  dabin,  erwachte  ohne  Spasnms  nnd 
▼ir  Ton  dem  Tage  an  ron  aHen  Anftllen  befreit.  In  Alderly 
blieb  das  Und  mir  8  1\ige. 

Sechssehnter  Fall.  H*  B.,  8  Honale  alt,  ein  geennder 
Knibe,  tob  gewöhnlicher  KrifUgkeit,  mit  brennend  rothem  Haare^ 
Ueieher  Hant  nnd  reiabarem  Temperament,  an  Entatedang  des 
Zihnfleisehes  fiber  den  ersten  Schneidexihnen  leidend,  hatte  hdut* 
ige  Anfllle  Ton  Gellen,  wodurch  Mntter  nnd  Wärterin  sehr  beutt- 
nihlgt  wniden.  Von  letiterer  erfuhr  ich,  dass  schon  seit  mehr^ 
ren  Wochen  diese  Anfalle  rorhanden  waren  und  dass  man  sie  tot- 
seilten  Mlhnngen  anschrieb.  Wihrend  ich  in  der  Kinderstube 
sich  befand ,  trat  der  Stimmritsenkrampf  ein ;  dabei  wurde  das 
Antlita  blau,  aber  die  Daumen  wurden  nicht  eingeklemmt;  Dan»- 
•uleeruttgen  blassgefirbt  und  unregelmässig.  Nachdem  ich  die 
DinafuiMon  etwas  regulirt  hatte,  sendete  ich  das  Kind  nach 
AlderlywBdge.  Statt  dahin  wurde  das  Kind  nach  Newton,  einer 
feuchten  und  niedrigen  Gegend ,  iwischMi  Manchester  und  Liror- 
pooi,  gebracht  Keine  Besserung  folgte.  Nach  etwa  !•  Tagen 
htt  ich  eines  Morgens  frth  dahin  und  fand  den  Knaben  in  den 
Amen  der  Wärterin,  die  sich  auf  dem  Balkon  des  Gasthauses  bo^ 
bii  Ich  war  erschrocken  über  das  ÜTide  Aussehen  des  Kindes^ 
vnd  währMid  der  Viertelstunde,  die  ich  auf  dem  Balkon  Torweilte, 
Itttte  dasselbe  mehrere  Anfllle  ron  Gellen,  wobei  das  Gesicht  s6 
ienkel  wurde,  dass  ich  fürchtete,  das  Kind  werde  in  meiner  0»- 
Senwart  sterben.  Ich  leigte  nun  die  Nothwendigkeit  ekier  trecke- 
Ben,  kälteren  und  bewegteren  Luft.  Am  S.  oder  4.  Tage  wurde 
^  Kind  nujeh  Fleetwood  an  die  Seekflste  gebracht  und  dort  am 
Strande  herumgetragen.  Nach  Verlauf  einer  Wodie  gingen  die 
Angehäiigen  mit  dem  Kinde  nadi  der  windigen  Kfiste  ron  BlaclD« 
H,  wo  es  drei  Wochen  blieb.  Die  Wärterin  entiilte  mir  bei 
der  Räfkkehr,  dass  das  Kind  ron  Morgens  bis  Abends  am  Strande 
^ergeflttirt  worden  war,  dass  die  Krämpfe  schon  am  2.  Tage 
Btch  der  Ankunft  In  Fleetwood  sich  milderten ,  und  vor  der  Ab- 
rtiee  Ton  da  sich  gänilidi  rerloren.  Sie  kehrten  auch  später  nicht 
^•der,  obgleich  das  TOni  wiederholmtlich  an  den  Ztiinen  litt 
^«r*  Knabe  hatte  nie  eigentliche  Zuckungen  gehabt  und  das  Bih 
^i'^iuuea    der  Daunen  war  Bur  während    der  spastischen;  Br* 


lüiAiingsaalllle  btnurkfc  wovdMi;  da  4«r  Kaakf  tln«  «ihr  mli 
Haut  hMd »  ••  war  lia  ItvMe  Earbwig  Uswt ilao  ui  kMMkB 
fltad^  beuini%anl. 

Stebensehntf  r  Fall  ^  M^n  1817,  »«iirnb»  air  iir 
Vaiar  diaaes  Kindai,  ward  naiii  Boho  Alasandar^  m  der  Zfi&U 
Monate  alt,  ein  kraftiges  und  gesnndaa  Kind,  wahsend  du  bk- 
vflDa  Ton  heftigen  Krinpfe»  b^&Uleii,  wekhe  iba  plötoliA  \f6iAn 
mmi  ttun  den  Atham  ranUeii^  wobei  dar  Kirper  güB«  lAeif  WRil^ 
Jia  Panmen  in  die  Qinda  aieli  (MdUmu»Uii  und  «ntar  de»  AiifM 
und  ua  Hund  und  Nasa  boram  eine  fast  achwano  F«pii^  iM 
-aaigfte.  Bisweilen  hatte  or  drei  AnflUe  «n  eineei  Tage  iw^  f^ 
•harnen  inmer,  wenn  ar  in  der  Kinderstube  sieh  bffCuid»  wsk^ 
-ein  enges ,  abgasthlossMes  Zinuner  war.  A«f  Ihr  Gtbaiee  wmk 
4ar  Knabe  riel  in  die  Lift  gebracht  und  oft  avseen  mäi  väim 
Aach  der  Knische  ganompen  nnd  einige  Heilen  hin-  imd  wiir 
-fefithren  und  obwohl  w  dar  Zeit  die  WUtemng  atr^g  wir,  lo 
Mkütete  sich  doch  der  Knaba  nicht»  eondavp  freneta  aiebtti» 
iaa  mtfabren.''  JEr  halte  wihrend  der  Zeit  diaaar  AmiNgi  •« 
tdnen  einaigen,  sehr  geringen  Anfall,  wd  nadt  3  Konnlfn  ▼•■■ 
-sie  ganalbch  and  für  ioMnar  Terschwvndan. 

Aahtaehnter  Fall.  A.  W.,  «>o  Knabe,  «Manite  dL 
lAtte  sait  jM^faren  Wofhan  Bpaeman  ohne  Zuphnngan,  Jim 
•«it  EinUfnjOen  der  Aaimen.  £ine«  Tagas  jadadi,  ab  i«b  Ab 
Jbaniable,  lag  or  iü»  haftlgen  Zucknngen;  Zahnieiaeh  liber  i» 
JBahnaidexahiifn  diak  und  entaflndet;  an  jedem  dar  %  Mgnim 
Xaga  abanfaMs  Kf impCi  mit  Znckvnpn.  9a  das  Kind  biftir 
-war,  m  wnaden  ihm  S  Blat«0el  an  die  Slima  gepalil  mi  i» 
■ZahaAeiaab  krfiftig  akarUiwb  Sech  Yerlanf  von  nodi  %  A(p 
ging  dia  Untier  mil  dcMt  Kinde  neah  Bowdon;  iiier  wvde  i» 
lOnd  Ton  Mb  Mnng^s  bis  spit  Abends  in  dar  fr^ian  lift  «- 
dior  getnagen«  Ifaah  der  Anfcnnft  d^selbat  tral  nnr  nacb  « 
^dniigas  Mal  ei»  AnM  Ton  bloasem  GMm  aiiu  Ifaah  Hhp^ 
jwftrde  dea  Siad  fnn»  g^sind  nach  Hansa  gebra4it  nnd  kcM 
4mni  ISZihne  ohne  Mf»  Krampt  r^  Im  Fabrmr  JMS  ^ 
in  Kttube  19  Monale  jdt  und  bekam  dio  A«ge»iih9o  i  er  hiM* 
4iAei  wieder  AnfäVe  lon  «ellfAdem  Einnihment  Wßk$x  finpr  «^ 
Siwfmi  eich  wnhWwimtan,  Das  Zelmfiffach  wnida  skarifeiirt  m^ 
jnglaieh  legnUnend  avf  dctn  Unterleib  gewirkt  Biwn  STegtir 
Mf  atiitf  sich  dar  Knabe »  wihrend  er  anf  4a»K»iaan  4m  M^ 
«iie»  den  Koff  gegen ^  SfchAcke  iwd  bihiift  fOiN«k»  ^' 


'  äakduMtm  weHfo,  «ufen  so  lieft^eft  Aifiili  von  ttiiMMitiMi- 
fcrampf»  teghtt«!  mit  Stathoi  des  fanMft  Eötpatt ,  fmUBmnmtg 
dkr  Binde  ud  &üc]nrirtiiiidMB  den  Kopfes^  4«b  die  H«tto  ikn 
iir  todt  Uelt»  Am  8L  Min  aW  veren  die  Amgvm&xi»  ecken 
imwtkg%hmmmf  kein  Kfempf  mar  wmht  «ittgetneten  und  dM^Ktaid 
iel  ToDhieiBfleMi  f  eaund. 

Neuniehnter  Fall.  A.  L.,  ein  larter,  aber  InUiaAer 
Kaabe,  ^n  einer  Amme  .geeäugt,  lialte,  aie  «r  7  Monate  all  war, 
•tuen  Bakn  «nd  ee  maren  mehrere  Zihne  iai  Dnrciibradi,  ale 
dna  €bUen  um  enten  Male  eintrat  Einen  Monat  daranf,  Ajt- 
fange  ApriU  redbl  det  Knele  in  Zuekangen,  ale  er  eieh  auf  den 
Amen  der  Aaume  beinri»  und  halte  an  den  folgendeB  TagMi 
mmk  4«— ftAnflIlb  mit  mehrfach  wiederhoUem  SttaratritseDkiiempf 
dtiirfechen.  Die  Zneknngcn  hirlen  iwar  auf,  aber  dt«  Spaemen 
kamen  hiriig  vieder  nid  wirden  sehr  beannihigend)  «r  w«4e 
demnach  ine  Freie  geaendet,  mo  er  ven  fcflh  Moi^eoe  ble  s|Hlt 
Abeoie  bleiben  mveete»  jedoch  ohne  Hirtaw«  J>ann  vurde  lor, 
obghieh  ob  kallee. Wetter  v«r,  naeb  Bovden  geeendefc^  neo  bte- 
min  2  Togen  die  Spoemen  ginsUch  «oifclrten  und  tot  Endo  Mai 
var  er  geheilt 

Ztrioniigteter  Fall.  A.Bw,  ein  kf äftigee  Midchen ,  MMo- 
BOle  oli,  iRtr,  ob  leh  ee  beeochte,  «ehr  roiabor  imd  Ineftig  He 
nur  AnegelaeeeiAffL  Als  ich  in  die  Kiiident«he  trat,  jogle  4k 
ÜBtter  an  mir4  ,^SAen  fiie  doe  Kind  nicht  ctreoge  an,  oooet 
voBMtsen  eie  ee  in  einen  KrompfL^  Sie  Kleine  litt  an  d«a 
▲ugeaaihnon  und  die  Spaemen  wiren  fibere»  hefttg  nnd  Seeeeih 
niee  emgend.  M>  rfctb,  doe  Kind  eogleiA  in  die  nOldo  Seehift 
Sieh  Jjtham  ou  eioaden«  Fetgende«  erfunob  mir  die  .MnMifi: 
^io  engten  Z&hoe  hekem  doe  Kind  im  eriion  Jdire  «od  ovir 
unter  Kommlsienen  «ed  Athmingehtiuipfen.  Oio  felge»den  uür 
Bofpdoihne  bciumi  es.  auch  unter  hefügon  Krfmpfeo^  Mcü 
lekhiere  fipawen  daawiechen  kamen  .und  TuT  und  Keeht»  bit- 
weilen  alle  10  Minuten,  eich  ivMefboifcen«  Dioaer  Zuetand  duNffto 
9  Monote^  «thtend  Aieoer  Zeit  war  die  Kleine  im  Vcbrigeu  gani 
vohl,  nmr  uior  uio  tterane  reober.  9ii  Zehl  der  beeondcro  btfuK- 
fubl^eAden,  inet  telunieehen  Krämpfe  etieg,  so  wnit  ich  miA  <or- 
innem  kun»»  kie  auf  Ifi.  Pee  Einechneiden  d«8  Zahpioiichoi 
gab  uur  uoriborgohe»do  Erleiohlonuig.,  Aber  di«  Soohil^  bemhJi^ 
4oo  VerfunefiAem  und  bowiikte  oj»c  #)IniMiiice  und  pumanoille 
Jt«^^    IMo  ^lAmmniihmf  komoii  mil  «riMiei  fciachtiaihcil  «dMok 


.  » 


wihrend  itis  Kind  in  der  freien  Luft  8  Stunden  auf  dec  Bmc 
eidi  beCand;  diese  Reiea  war  eine  Parthie  in  die  Gegend  kt 
•Seen  von  Westmoreland«  Einklemmen  der  Danmen  vnd  Eiin- 
•mnng  der  Zehen  liatten  fihcigene  die  Krämpfe  begleitet  nnd  du 
>  geringes  Blaneein  des  AnÜitses  blieb  sogar  während  desSchlafai. 
Nach  der  Rückkehr  von  Lytham  hatte  das  Kind  nnr  noch  ivci 
'schwache  Anfalle. 

Ein  nnd  zwaniigster  FalL  A.  L«,  ein  krifUges  liii- 
chen,  7  Monate  alt,  wnrde  zn  mir  ans  Cheshire  gebracht  Y«r 
ffinf  Wochen  hatte  es  einen  kleinen  Anfall  Ton  Gellen  gehrtL 
Bald  darauf  war  die  Mutter  gendthigt,  das  Kind  zu  entwMian 
und  obwohl  es  dabei  nicht  zu  leiden  sdiien,  so  kam  das  GeUa 
doch  Tiel  häufiger  wieder  und  mehrmals  zeigten  eich  zuckea4i 
Bewegungen.  Der  Onkel  des  Kindes,  ein  Wundarzt,  schrieb  wr, 
dass  die  geringste  Erregung,  Schreien  oder  Lachen,  einen  Stian- 
ritsenkrampf  erzeugt,  wobei  das  Gesicht  des  Kindes  ganz  schwin 
wird.  Es  wurde  dem  Kinde  eine  Amme  gegeben,  aber  die  fi* 
tem  waren  so  beunruhigt  durch  die  Krämpfe,  dass  fortwäknai 
ein  Arzt  und  zwei  Wundärzte  die  Kleine  behandelten,  iu 
S4.  April  hatte  das  Kind  einen  konrulsiTischen  Anfall  nnd  Tide 
Anfälle  von  Spasmus ;  jeder  spastische  Anfall  schien  dem  Kiaie 
das  Leben  rauben  zu  wollen«  Auf  meinen  Wunsch  wuide  nk 
'das  Kind  am  17.  Mai  nadi  Manchester  gebracht;  es  war  bei  m 
16  Minuten  und  hatte  in  dieser  kurzen  Zeit  2 — S  Anfalle  m\ 
Schwarz  wer  den  dee  Gesichts  und  solchen  Erstickungesymptenct, 
dass  ich  darauf  bestand,  das  Kind  auf  der  Stelle  an  die  SeekM 
s«  senden,  indem  ich  ihm  zugleich  zur  Regulimng  der  Dss- 
•itanktion  Hydrarg.  cum  Creia  mit  Rhabarber  gab.  Die  Wu- 
kung  war  Tortreiflich.  Seit  der  Ankuoffc  an  der  See  hatte  1» 
Kind  keinen  Anfall  von  Stimmritzenkrampf  mehr«  An  derS«e 
bäeb  das  Kind  5— 6  Wochen  und  wurde  tagtäglich  ron  Merfetf 
bis  Abend»  am  Strande  umher  getragen.  Die  Krumpfe  ivuB 
nach  nach  der  Heimkehr  nicht  wieder. 

Bemerkungen.  Li  einem  Rückblick  auf  diese  21  Nh 
habe  ich  zuvörderst  zu  bemerken,  dass  die  Zelt  dee  Jahrci,  i> 
welcher  der  Stimmritzenkrampf  sieh  einstellte,  die  Meuate  St- 
•Tember  bis  April  sind.  Da  es  meistens  Kinder  wohlhabeader  B- 
lein  waren  und  demnach  oiit  Ammen,  Kinderfrauen,  Kinlffvi^ 
'«hen  und  Kinderstuben  yersehen  waren,  so  wmrden  Ae  Bi'^ 
tWikarend  der  ganzen  Züi  über  fosi  -glni  iai  genUeaeenea  l^m 


gvUlMi,  in  einer  UiBtlich  enrSimten  Luft,  abg^eechieden  foli 
in  imeeren  Atmospliare,  der  sie  in  der  wärmeren  Jahreszeit  ge- 
▼Mnlich   frei  ansgesetit   werden.     Es  fahren    also    die  Kinder 
wohlhabender  Stadtlevte  in  der  kalten  Jahresieit  eine  erkünstelte 
Lsbeasweise,   die  sehr  yersehieden  ist  Ton  der  der  Kinder  armer 
Leute,  welche  ra  jeder  Zeit  und  bei  jedem  Wetter  den  Genoss 
itf  freien  Lnft  haben.    Es  ist  hier  jedoch  mehr  Ton  den  Kindern 
Uf  Landlente  die  Rede,   als  Ton  den  Kindern  der  Armen   der 
grossen  Stftdte;  auch  meine  ich  nicht,   dass  die  Abscheidung  der 
Kinder  wohlhabender  Leute  Ton  der  freien  Luft  während  der  kal- 
ten Monate  das  Uebel  allein  Teranlasst,  aber  die  Thateache,  dass 
tie  hier  in  Rede  stehende  Krankheit  in  den  Familien  der  arbei- 
tenden Klassen  selten  ist,  scheint  darauf  hinzudeuten.    Das  Alter 
Tom  ftnften  bis  zum  zwölften  Monate  des  Lebens  war  dasjenige, 
Wi  dem  die  Krankheit  am  hiufigsten  rorkommt.    lieber  12  M<^- 
nite  alt  waren  nur  drei  Kinder  und  das  älteste  ron  diesen  15  M<^- 
ute,  ab  die  Krankheit  begann.    Mit   dem  Alter  muss  zugleich 
Ae  Dentition  inRetracht  gezogen  werden;  die  Gattung  der  Zähne, 
welche  zum  Durchbrueh  kam,   als  die  Kinder  in  Krämpfe  rerfie- 
Ini,  zeigte  sich  in  folgender  Art:  In  siebzehn  Fällen  war  es  der 
Dardibmch  der  Schneidezähne,  in  drei  Fällen  der  der  Rikuspi- 
teea  und  in   einem  Falle  der    der  Augenzähne,    wodurch   der 
Krampf  erregt  wurde.  —    Das  Geschlecht  scheint  keinen  Einfluss 
nf  fie  Krankheit  zu  haben;  in  den  21  nilen  waren  es  •  Mäd- 
chen und  12  Knaben«    Anders  schien  es  jedoch  in  Rezug  auf  den 
MtUchen  Ausgang  der  Krankheit  zu  sein;  ich  habe  8  Fälle  seit 
18M  notirt,   welche  den  Tod  zur  Folge  hatten;   daron  betrafen 
Mchs  Knaben  und  zwei  Mädchen.  —     Was   die  Rehandlung 
katrilt,  so  habe  ich  wenig  zu  der  Auskunft  hinzuzufägen,   wel- 
ehe  die  mitgetheilten  Fälle  selbst  darbieten.    Meine  Mittel  sind 
«inftch;  in  allen  Fällen,   wo  eine  Störung  der  ersten  Wege  vor- 
hinden  ist,  wo  die  Verdauung  damiedeiliegt,  wo  die  Darmaus- 
leemngen  nicht  gehörig  gefärbt  sind,  gebe  ich  Merkur  mit  Kreide 
und  Rhabarber  in  kleinen .  Dosen  und  gelegentlich  einen  Thee- 
iWel  Toll  Risinus-Oel.    Rlutegel  an  dem  Kopf  yerordne  ich  nur 
dum,  wenn  der  Stimmritaenkrampf  mit  heftigen  Zuckungen  oder 
Konndstenen  begleitet  ist  und  auch  dann  nur,  wenn  das  Kind 
ftUäfrig  aussieht   und  der  Kopf  sich  heiss  anflUilt     Die  Diät 
ordne  ich  immer*  auf  das'Strengste  und  ich  bin  der  Ansteht,  dass 
^itoses  wlditiger'iil^  ib  jodM  ArlneimittoL    Von  besonderem  Biii- 


IM 

ihifise  ist  der  Genust  der  fireien  Luft,  besonders  aber  eiaer  Üb- 
len ,  beireg^n  L«ft.  Der  Anfenthdt  des  Kindes  in  seUi«  Al- 
nospliäre  virlit  beiffalrichUgend  aif  das  Nenrensystean,  Miin- 
«tert  die  Aküriftät  des  Kreisbab  «ri  erkeugt  Sdikf,  Irdaeni  « 
mgleidi  die  Verdamtngsitfiflte  ireMihrL  Die  frische  Lirfl  Ist  U« 
eben  so  arohldiillg,  ide  beim  fiendiliiisten,  iiar  dass  sie  Ml 
Stimmritielikrijnpf  sckneller  und  feisherer  wirict  and  mit  w«ilg«r 
C^falir  begleitet  wird.  Bemerkea  nüss  ish^  dass  das  AbsdlYish 
-men  oder  Befblichten  des  Kdr|Mrs  des  KiadOs  mittdst  eiaei  m 
Aalten  Wasser  gelräaklea  Sdiwammes  fatft  in  jedem  FaHc  m 
mir  yerordaet  wuktle;  es  wurde  tägliek  Morj^s  und  Abeali  ft- 
amokt;  es  aeigte  sieh  in  Verbindoag  mit  dem  Genüsse  dar  Ur 
adben  Laß  besonders  ▼irksal^  die  Reizbarkeit  au  Tormindera.  — 
War  das  Zahnfieiseh  entzündet,  so  wurde. ea  akarifixirt  and  ditn 
Operation  ^wiederholt,  sobald  Schmers  and  Sitae  im  Zahaloick 
wi^derkriirtien.  Ich  machte  die  Oparatlott  mit  einem  schnika, 
aehaenidimig  lugespitsten  Fedeimeaser  iwd  bei  den  rmAmm 
Kindern,  wo  jede  Aufregung,  f^lick  auch  der  Beginn  *£«« 
kleinen  OperalSon,  einen  Stimmritaenkramff  herbeifuhren  kiaar 
muss  man  den  Kopf  ein  wenig  feuriekbet^a^,  als  woBie  mm 
operlreti,  worauf  diu  Kind  gewoknUch  in  einen  Sehnai  mOHl; 
dann  aber  lasse  man  den  Kopf  los  und  g^tatte  dem  Kinde,  aÜ 
au  erholen  und  rfch  aunuMhrelenb  Wenn  es  «ch  amgaaahriMi 
and  dadurch  gleichaain  sich  trachQpft  hal^  so  kaan  man  die  C|pt- 
mtion  mit  mehr  Schalheit  foaliahmea.  Auf  laat  gleiche  Wim 
mass  man  rerfahren»  wenn  man  .ganolhlgt  iat,  dem  Kinda  f  eüü- 
Atxaai  ^eiaobrinaan* 


lieber  das  Wesen  und  äie  Behandlung  der  Krampf- 
krankheiten^  vier  VorlesoBgen  gehalten  1849  io 
College  af  PkynekMM  e«  London^  won  Dr.  &  B. 

Tod  4. 

(f  ortaetzong,  s,  Toriges  Befl  S.  S7.) 

Zweite  Vorlesung^  üach  dieser  SUniiraag  dar  tenir 
liehstea  kontulahiisdien  Kiankheilen  «Will  kh  nmi  aatasamh«» 
ob  durch  Verbfaidung  der  nemmten  Irgahnisae  der^Fhyilriigi* 
Vit  den  am  Ennkenbette  gcwonnaimr  Wialanrhan,  wir  ia  d» 


IM 

Weses  und  die  EnUtehang   dieser  KcanUiciUii   uns  eine  klare 
lineielit  yerBckaffen  können. 

ZvTörderft  Bnesen  wir  daran  etinnem,    dast  eine  AifektieB 

des  Mvakelejeteras,  obvoU  sie  ein  ToiiMrischendea  Synptem 

in  den  Knapfkrankiieiten  und  yielkieht  ab  das  anffilUgBte  Ton  ^ 

len   ereckeint,   dennock  meistene  Mit  anderen  Bricheinwagen  ke^ 

gleitet  ist,   die  nicht  auf  das  MnekrfaTetem  beiog^en  werden  kon* 

nen,   niorikh   mit  Stömngen  der  En^ifindang,   Geistesechiräcbei 

DeUrien  edier  Manie,  Bewneitloeigkeit,  Koma;   brner  dass  im  an^ 

dem  Krampfkcankheiten,  wie  namentlich  in  den  tetanischen,  die 

Kenndeionen,   iirar  lediglich    anf  dae    Knekebystem   allein  be- 

Kkrinkt  eracheinen,    deck  aber   mit  einem  Rhythmus  und  elAtr 

Symmetrie  lidi  leigen,  welche  darthut,  dass  daa  gemeinsame  Ei- 

Bifungakand  des  Mnskelsyatemi,  du  Band  nämlich,    welches  die 

Bewegungen    der   verschiedenen   MnskeJfMirthieen    rerkindet    und 

leitet,    das    NerTensystem,   an/ eine  oder  die   andere  Weise 

ki  der  Krankheit  mit  im  Spiele  seki  muas.    Warum    sind    beim 

Tetanus  die  Iftuskeln  heider  Korperhilften  ganz  gleicliförmig  aiß- 

iht }  Warum  ist  beim  Lar jngismns  der  Muskelkrampf  meistens 

mkr  oft  bloss   anf  die  Keklkopimiiskeln  beschränkt  und  nur  in 

wenigen  auf  die  Muskeln  des  Halses    und  Bfickens   ausgedehnt? 

Wanun  aeigen  aaoh  Epilepsie  und  Chorea  immer  in  mehreren 

Vaskelgrui^en  und  eind   dennoch  gegen   einander  so  weseniUch 

vcrscUeden  ?   Es  ist  demnach  vor  Allem  unsere  Aufgabe,   zu  er* 

■illcin,  ob  in  idleaen  iwtsohiedene&  Krampfkrankheiten  der  primire 

«itr  ursprfingUche  Sita  der  fasankhaften  Thattgkeit  in  dem  Mua- 

^•1-   oder   in  dem  Nerfossystem   sich  befinde?  «^  ob 

b  ibnormen  Brachelnongen,  die  das  Muakelsystem  darbietet,  Ton 

pwissen  Störungen  des  Serrensystems  äbhängigl   ««^  oder  ob 

b  Huskelkrimpfe    das  Primire   ausmadien  und  4er  g«»* 

*^rte  Zustand  des  Nerrensystems    eine  Folge  dorsalben  ist^    '-^ 

^  endlich,  ob  beide  Systeme  zugleich    ron    ain  und  detsdben 

llnaehe  aifizirt  wenden,  so  dass  die  Stöeuufen  in  beiden  gewuser- 

aanui  zugleich  entstehen,   wobei  nur  bald  die  des  einen,    bald 

&  les  andern  Systems  Toriierrschend  sind  ? 

Ick  will  hier  gleich  rornweg  die  Bemerkung  ma^eo ,  dass, 
weaa  wir  auch  weit  mehr  gewohnt  sind,  das  Muskelsystem  durch 
^^^liideningen  9  welche  im  Nenrensystem  ihren  Ursprung  habon, 
^^^  itt  sehen,  wir  doch  der  Theorie,  wie  der  Erfahrang  nach, 
te  &edbt  haben,  aozünehmett,'da8s  umgekekrt  du  Horrensyslam. 
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Toni  Veranclerungeiiy  welche  im  HuBkelsystem  ihren  tirspnmg  hi- 
ben,  affizirt  werden  könne.  Muskel  und  Nerr  gewahren  tick 
gegenseitig  ihre  Kraft  und  Experimente  lehren  uns,  dass  wahrend 
die  Nenrenkraft  gewöhnlich  der  Erreger  der  Hnakelthitigkeii  isl, 
auch  die  letztere  eben  so  die  erstere  erregen  kann*  Dieser  Pukt 
wurde  zuerst  nachgewiesen  ron  Hattencci  in  Pba,  dessen  Un- 
tersuchungen über  organische  Elektrizität  bekannt  sind*  Matteucci 
hat  gezeigt,  dass  ein  Muskel  während  seiner  Kontraktion  auf  ei- 
nen mit  ihm  in  Kontakt  gebrachten  Nenr  eine  eben  solche  Kraft 
entwickelt,  wie  ein  galvanischer  Strom;  der  mit  dem  kontrahirta- 
den  Muskel  in  Kontakt  gebrachte  Nerr  nimUch  wirkt  sogleick 
kontrahirend  auf  seine  Ton  ihm  yersehenen Muskeln.  Bskana 
also  wohl  angenommen  werden,  dass,  wenn  die  Muskeln  ein« 
Gliedes  durch  irgend  eine  Ursache  in  kräftige  Kontraktion  m- 
setzt  werden,  die  dadurch  entwickelte  Muskelkraft  eine  entspvr- 
.chende  Entwickelung  der  Nerrenkraft  erregen  mag,  welche  ihm^ 
seits  wieder  eine  frische  Entwickelung  Ton  Muskelkraft  erzeugt, 
und  dass  so  durch  Aufeinanderfolgen  der  Reaktion  und  Aktisi 
eine  grosse  Störung  in  dem  Muskel-  und  in  dnn  Nonrensyitca 
so  lange  unterhalten  werden  kann,  bis  die  Kräfte  beider  SystfBt 
geschwächt  oder  erschöpft  sind. 

Bei  dem  jetzigen    Zustande   der  Wissensdiaft  können  vir 
kein  Agens  nachweisen,  welches  nicht  indirekt,    das  heisst  nickt 
durch  das  Nenrensystem  hindurch  auf  das  Muskelaysteni,  aen^ 
direkt  auf  dieses  wirkt:  der  einzige  Weg,  auf  welchom  das  Mit- 
kelsystem  direkt  affizirt  werden  kann,   ist  das    kroiaende  Biat, 
aber  auch  hierbei  würden  wir  für  gewisse  Krämpfe  gar  keine  Er- 
klärung finden.    Bin  mittelst  des  kreisenden  Blutes   direkt  aaf 
die  Muskeln  wirkender  Reis   würde   jedenfalls    nidit  te  Stsnfc 
sein,   einen  Wechsel  ron  Kontraktion  und  Erschlaffung  su  en««- 
gen,  wie  die  epileptischen  Krämpfe  ihn  darbieten;  ein  Reis,  dank 
das  Blut  direkt  auf  die  Muskeln  wirkend»  könnte  nur  permanente 
oder   tetanisehe   Kontraktionen   yeranlassen*    Die.  Krämpfe,  tm 
denen  die  Muskeln  eines  Gliedes  affizirt  werden,  kurz  Torher,  tk 
die  Gicht  sich  in  den  Gelenken  festsetzt,  mögen  als  einBeifpi*! 
solcher,   durch  direkte  Einwirkung   eines  dem  Muskel  dnrdi  Jis 
Blut  zug^ffihrten  Krankl^eitsreizes  dienen,  aber  selbst  diese  Eis- 
traktionen,  obwohl  oft  heftig  und  äusserst  schmershaft,  aini  nck 
nur  sehr  partiell.    Ich   gestehe   indessen,   dass  diese  Biklirsaf 
•in^r  P9  einfachen  Erscheinung,  wie  s.B.  dieses  sogenannieB  (ick- 


Ütehtn  Wadfnkrampfeg,  meuteni  weit  hergeholt  ist  und  et  wird 
dieees  sogleich  ersichtlich,  wenn  man  bedenkt,  dass  ein  auf  einen 
Nerr  wirkender  Reis  ein  weit  wirksamerer  Erreger  von  Krampf 
ist,  ab  ein  Reis,  der  direkt  auf  einen  Muskel  wirkt.  Man  nehme 
1.  B.  den  besten  Erreger  der  Muskelkontraktion,  den  GaWanismus, 
80  werden  die  Kontraktionen,  welche  durch  Einwirkung  eines  gal- 
Tanischen  Stromes  auf  den  iwanzigsten  Theil  eines  Zolles  des 
Hauptnenren  eines  Gliedes,  weit  kräftiger  sein,  als  die  Kontrak- 
tionen, welche  durch  eine  direkte  Einwirkung  des  Galranismus 
auf  den  Muskel  selber  hervorgerufen  werden. 

Wir  können  demnach  wohl  folgenden  Satz  aufstellen:  „Wir 
wissen  durch  Versuche,  dass  ein  auf  eine  sehr  kleine  Portion  des 
Nerrensystemes  wirkender  Reiz  beträchtliche  Huskelstorung  und 
zwar  nicht  in  einem  einzigen ,  sondern  in  mehreren  Muskeln  her- 
Tormfen  kann;  dass  aber  derselbe  Reiz,  auf  das  Muskelsystem 
direkt  agirend,  weit  weniger  wirksam  ist  und  jedenfalls,  wenn 
er  nur  auf  einen  Muskel  wirkt,  nicht  mehrere  Muskeln  zugleich 
zur  Th&tigkeit  erregt^  —  Wenn  dieser  Satz  richtig  ist,  heisst 
es  nicht  die  Erklärung  einer  Erscheinung,  wie  i.  B.  des  früher 
erwähnten  Gichtkrampfes,  zu  weit  herholen,  wenn  man  die  Ner- 
ven ganz  übergeht  und  die  Ursache  im  Muskel  selber  sucht?  Ist 
aicht  dieses  Argument  allein  hinreichend,  uns  dahin  zu  bringen, 
laerst  im  Nenrensysteme  nach  der  unmittelbar  erregenden  Ursache 
der  Muskelkrämpfe  zu  suchen  ?  Es  ist  auch  kein  Grund  gegen 
die  Annahme,  dass  beide  Systeme,  Nerven-  und  Muskelsystem, 
nicht  sollten  von  ein  und  demselben  erregenden  Agens 
lagleich  aflßzirt  werden  können,  welches,  obwohl  besonders  im 
Mugkelsystem  sich  anhäufend,  dennoch  zuerst  und  mit  aller  Ener- 
gie auf  die  Nerven  wirkt  und  durch  diese  hindurch,  also  erst 
eekundär  auf  die  Muskeln,  die  in  Folge  ihres  bereits  erregten 
ZuBtandes  um  so  bereitwilliger  auf  diesen  Reiz  reagiren  werden. 
Bieses  ist  wahrscheinlich  der  Fall  bei  der  Vergiftung  mit  Strych- 
itin,  einer  von  den  Substanzen,  welche  nur  in  ganz  kleiner  Menge 
ia  das   Blut  eingeführt,  sich  zu  vervielfältigen  scheinen*),   mit 


*)  Es  ist  nicht  gaoz  uDwabrscbeinlich,  dass  Stry chnin,  Blausäure, 
und  gewisse  andere  Substanzen,  welche  durch  die  Energie, 
wie  durch  die  Schnelligkeit  ihrer  Wirkung,  sich  bemerk- 
lieh madbrn,  gleich  Dac|i  ihrer  Einführung  in  das  Blut  eine 
gasige  oder  Punstform  annehmen. 
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ioflMrordenlliclier  SkLaelligkek  dwch  das  Uat  sidi  teihrdUi 
und  so  dio  beiden  Straktoren,  nunlidi  Huekel  und  Nerr,  wekb 
in  der  Manifestation  der  Lebenskräfte  am  wirksamiten  sind,  all- 
ziren,  jedoch  eine .  grössere  Beiiekiag  zu  letzterem  als  m  ersterea 
hat  nnd  daher  mit  der  grössteo  Energie  anf  beide  wirkL 

Ich  habe  es  für  ndthig  gehalten,  diesen  Punkt  schon  jcW 
in  unsere  Betrachtunff  der  Pathologie  der  Krampfkrankheiten  hin- 
einzuziehen, damit  wir  nach  Abfertigung  einer  Frage,  welche  ms 
mehr  oder  weniger  yerwirren  wurde,  uns  anssAliessHch  der  B^ 
örterung  der  Natur  und  des  Sitzes  der  Veränderungen  im  Nerrca- 
sjstem,  aus  denen  dio  yersehiedenen  Krampfs  heryorgcbea, 
hingeben  können.  Ich  behaupte  jedoch  nicht,  dass  ich  diese Fngi 
srschöpft  habe,  noch  dass  ich  alle  di0  Argumente,  wokhsr  Dr.  h 
A*  Wilson  vorgebracht  hat,  widerlegt  habe.  Alles,  was  ichgt- 
sagt  habe,  dient  nur  dazu,  zu  zeigen,  dass  die  Vertheidlger  iu 
sogenannten  Huskular-Urspmnges  der  Krämpfe  wenig  Logik  Ja 
ihrer  Anschauungs-  und  Folgerungsweise  zeigen,  da  sie  die  eis- 
fachste  und  begreiflichste  Erklärung  der  Erscheinungen  yenucb- 
lissigen  und  auf  rielen  UmwegMi  diese  Erklärung  zu  erkinsteb 
suchen. 

Um  ^  nun  den  Antheil,  welchen  das  Nervensystem  an  derEat- 
wickelung  der  Krämpfe  hat,  darzuthun,  muss  es  mir  vergönnt  s«ifi| 
über  die  Thätigkeit  de»  Nervensystems  im  gesvndea  Zustaad« 
einige  Sätze  aufzustellen^  nämlich: 

1)  dass  die  Nervensubstanz ,  welche  das  Nervensystem  M* 
det,  in  grösseren  Hassen  (Nervenheerde)  zusammen  liegt,  unlm 
da  aus  hin  und  her  leitende  Fäden  (oder  Nerven)  durch  1« 
ganzen  Körper  hindurchgehen,  dass  diese  Substanz  mit  den  nädistai 
Elementen  der  verschiedenen  Texturen  in  eine  innige  Wechsri- 
Wirkung  tritt,  vorzugsweise  aus  einem  bekannten  orgsBiscbti 
Element  in  spezifischer  Verbindung,  nämlich  aus  Albumen,  ▼tf' 
bunden  mit  Phosphor  und  gewissen  Fettsubstanzen,  besteht,  welcbi 
alle  wohl  befähigt  sind,  eine  konstante  und  lebhafte  chsBiscki 
Thätigkeit  zu  unterhalten« 

2)  Dass  diese  Nervensubstanz  in  2  Formen  sich  entwicblt, 
in  Kügelchenform  (Vesiknlarform)  oder  grauer  Harkmasse,  oi^ 
in  Faserform  als  fibrinöse  oder  weisse  Harkmasse,  m' 
dass  die  Kombination  dieser  zwei  verschiedenen  Formen  tobAV 
venmasse  wahrscheinlich  in  ihrer  chemischen  Zusammeilletitt; 
und  in  der  Form  ihrer  elementaren  Theile   von  einander 


IM)  attte  vtit  gr^isMf  YerMhledMkdt  ia  •Inf r  oder  dtr  anderea 
WfiM  lefgt  sidl  in  dtA  MMfta^  die  Nerrtncentren  oder  Nerven* 
hoerde  gentimt  werden« 

8)  DasB  an  den  Terkindongfelellen  oder  da,  wo  diese  beiden 
Fofinen  von  NerrenmaMe  sutammen  treten,  ein  weit  grosserer 
Aetehthnm  renBlot  vorhanden  ist,  als  da,  wo  die  fibrinöse  oder 
Nerrenfaaermaase  allein  besteht.  An  diesen  Stellen  wird  for^ 
während  ohne  alle  Uaterbrechnng  eine  Kraft  gesengt,  welche  der 
galvanischen  Kraft  oder  der  elektrischen  Strömung,  wie  sie  in 
dar  galvanischen  Batterie  oder  dnrch  die  magneto-elektrische  Ro« 
tntionsaiaachlne  entwickelt  wird,  vollkommen  gleicht.  Gsbrtnchen 
wir  die  Sprache  des  berühmten  Farad  ay,  welcher  die  Fandamen«* 
talerscheinnngen  der  elekteiaoken  Kraft  so  scharf  und  klar  dar- 
gnatellt  hat,  ao  können  wir  die  Nerrenthätigkeit  eine  Polarkraft 
üantian,  welche  in  den  Centren  eneugt  nad  durch  schnelle  PoU" 
fiaation  der  benachbarten  Partikeln  in  die  verschii^denen  Richtun- 
gen (Ilektroden)  fertgepflanst  wird.  Die  Art  der  Eraeugüng  die- 
aar  Kraft,  die  Sehneiligkeit,  mit  der  sie  sn  entfernten  Theilen  des 
Körpers  fibertragea  wird,  die  schönen  Yerrlchtnngen  zu.  ihrer 
laelirmig,  haben  lange  schon  die  Aufinerksamkeit  der  Physiologen 
mC  sieh  gesogen  und  viele  dahin  geführt,  sie  für  identisch  mit 
der  Elektanaitit  su  halten.  Ea  sind  aber  yiele  Gründe  für  die 
Annahme  yorhanden,  dass,  wenn  die  Nervenkraft  mit  der  Elek* 
triiitit  auch  nahe  verwandt  ist,  sie  sich  doch  Ton  ihr 
unterscheidet  und  vemrathlich  qualitativ  viel  höher  steht,  als 
diese. 

4)  Dass  die  Vorrichtung  aur  Bneagnng  dieser  Nenrenkraft 
in  anfallender  Weise  den  Bedingungen  entspricht,  wodurch  der 
galYaniache  Strom  in  der  Batterie  eneugt  wird.  Zwei  ungleiche 
Femen  von  Nervensubstana,  beide  mit  demselben  Blute  befeuchtet, 
stellen  die  beiden  Metalle,  Zink  und  Kupfer,  mit  der  vermitteln- 
den, oder  (nach  Faraday)  elektrolytischen  Flüssigkeit  der  Bat* 
terie  dar,  und  so  wie  die  Thatigkeit  der  Batterie  und  die  Energie 
der  gaWanischen  Kraft  abhingig  ist  von  dem  Grade  der  chemi« 
sehen  Thatigkeit  xwischen  der  Flüssigkeit,  welche  iwischen  den 
beiden  Metallen  sich  befindet  und  einem  dieser  Metalle  ,  so  auch 
heatinunt  die  Aktivität  der  ernährenden  oder  chemischen  Verände- 
rungen in  den  Nervencentren  die  Entwickelung  und  die  Lebendig- 
keit der  Nervenkraft,  lind  so  wie  wir  femer  in  der  galvanischrn 
Batterie  auf  die  Natnr  der  MettUe  sowohl ,  als  auch  auf  die  der 


TemitteliideB  oder  elektrolythchen  FlÜMigluift  hinblickeiiy 
die  wahrscheinliche  Menge  nnd  Qualität  der  Kraft,  die  eidi  ent- 
wickeln wird,  ein  Urtheil  m  haben,  io  müeeen  wir  anch  in  der 
Nerrenbatterie,  wenn  ich  mich  so  ansdrücken  darf^  nicht 
auf  die  Beschaffenheit  der  beiden  Arten  Ton  Nerrensubstais, 
dem  auch  auf  die  Menge  und  Qualität  des  Blutes  blicken,  üb  im 
Grad  und  die  Energie  der  Nerrenkraft,  welche  sich  entwkkeb 
werde,  bestimmen  %u  können.  Daher  dürfen  wir  wohl  annehmea, 
dass  die  Entwickelung  der  Nerrenkraft  zwar  xuerst  durch  die  Be- 
schaffenheit der  NerTensubstanz  bestimmt  wird,  dass  sie  aber  aick 
im  hohen  Grad  abhängig  ist  yon  der  Menge,  besonders  aber  fw 
der  Qualität  des  Blutes« 

5)  Dass  das  Gehirn  und  das  Ruckenmark,  die  groasM  Cet- 
tren  des  Nervensystems,  oder,  wenn  ich  so  sagen  aoU,  die  pcsN 
Nerrenbatterie  des  Körpers,  deutlich  eine  Theilung  in  swei  Pir- 
tionen  zeigen:  1)  eine  Portion,  in  welche  die  Nerren  sich  tii* 
setzen;  2)  die  andere  Portion,  welche  keine  unmittelbare  Yerkiar 
düng  mit  den  Nerren  hat  und  mit  ihnen  nur  durch  daa  MediiB 
der  ersten  Portion  kommunizirt.  So  haben  im  Gehirne  die  He- 
misphären, die  gestreiften  Körper,  die  Sehhfigel,  die  Tierhügel  «nl 
die  grosse  Masse  der  grauen  Substanz  im  grossen  und  im  kleim 
Gehirn  durchaus  keine  unmittelbare  Verbindung  mit  den  Nerven; 
es  ist  kein  Nerr  in  einen  von  diesen  CentraltheUen  eingefigt 
Die  Funktionen  diejier  Centren  gehören  alle  der  Seelenthätigkeit 
zu,  entweder  der  Bildung  des  Urtheils,  der  Ausübung  des  Willens, 
der  Auffassung,  der  Leidenschaft,  oder  dem  Balanciren  und  Begu- 
liren  der  Bewegung,  und  sie  haben  auch  eine  Kontrole  über  dis 
▼erschiedenen  Segmente  derjenigen  Portionen  des  Cerebro^lnal- 
centrums,  aus  welchen  Nenren  entspringen  nnd  zwar  rermittebt 
rerbindender  Fäden,  die  Ton  ihnen  zu  den  yerschiedenen  Segaea- 
ten  des  genannten  Gentmms  hingehen*  Derjenige  Theil  der  Cert- 
brospinalaxe ,  aus  welcher  Nerren  entspringen,  ein  Theil,  dea 
Prochaska  schon  abschied  und  5eiisorttfiii  conuMme  benannte, 
dieser  Theil  ut  in  sich  unfähig,  eine  Nerrenkraft  lu  erzeugen, 
wenn  nicht  eine  physische  Veränderung  in  ihm  vorgeht;  er  fcaii 
keine  Seelenthätigkeit  entwickeln  ,  ausser  wenn  er  einem  Reis* 
gehorcht,  der  Ton  einem  dieser  schon  erwähnten  Centraltheile  aif 
ihn  übertragen  wird.  Dieser  Theil  erstreckt  sich  von-  der  oberea 
Parthie  der  Crura  cerebri  bis  in  die  Spitze  des  Rückenmarli; 
alle  seine  Aktionen  siad  rein  pbyiikalisch,  iniaer  wenn  sie  tm 
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kgmi  eine«  Ut  gvatiuileii  enkepktliidieii  Cl«iilraltfieüe  t rrtgt 
Bsd  gfleitel  verdeB.  Es  iit  4er  MitUlpunkt  aller  derjenigen  Re- 
iextbittifkeiten,  irelche  durch  die  Rückenmarkes  oder  Gehim-Ner- 
Ten  kierdnrch  an  Stande  kommen«  Dieser  Theil  entspricht  dem 
„trahren  Rfickenmarksstrange^^  Marshall  HalTs,  welcher  je- 
lock  darin  airei  Reihen  von  Fuern  erkennt,  eine,  welche  nicht 
daräber  hinaosgeht  und  eine,  welche  Ton  den  verschiedenen  Seg^ 
■enten  aufwärts  in's  Gehirn  geht  und  welche  nach  ihm  eine 
direkte  YerUndong  iwischen  dem  Gehirn  nnd  den  Nerren  dar* 
stellt  Dieser  letateren  Ansicht  stehen  jedoch  sehr  bedeutende  und 
fevichtige  EinwArfe  entgegen» 

Nachdem  ich  diese  Sitae  rorausgeschickt  habe,  will  ich  mm 
iuuk  gehen,  lu  untersuchen,  wie  die  Erscheinungen,  welche  die 
Ttnckiedenen  Formen  der  Krampikrankheiten  darbieten,  erklart 
Verden  kennen« 

I.    Pathologie  der  chorefschen  Formen. 

Bei  den  choreischen  Formen  haben  wir  wohl  luerst 
die  Frage  aulsuwerfen,  ob  das  Nenrensystem,  oder  ob  das  Muskel* 
softem  das  primär  ergriffene  ist  ?  Hierauf  antworte  ich  ohne  Zö« 
^wni  das  Nenrensystem,  jedoch  hoffe  ich  au  zeigen,  dass  dabei 
die  Muskeln  stets  an  einer  fehlerhaften  Ernährung  Theil  haben, 
vedureh  sie  geneigter  werden,  mit  den  unregelmässigen  Bewegun* 
^en  des  Nerrensystems  zu  sympathisiren.  Dass  das  Nenrensystem 
bei  der  Chorea  primär  affizirt  ist ,  scheint  mir  klar  erwiesen : 
1)  Durch  die  Thatsache,  dass  meistens  die  erregende  Ursache 
Schreck,  Furcht,  oder  irgend  eine  starke  Gemfithsaffektion  ist. 
So  wurde  in  einem  der  von  mir  notirten  Fälle  ein  19  Jahre  altes 
Mädchen  auf  der  Strasse  von  einem  anscheinend  wohlgekleideten 
Herrn  roh  angeredet  und  festgehalten,  dass  es  in  grdsster  Angst 
Bick  Hause  lief.  Am  nächsten  Morgen  zeigten  sich  die  Symptome 
der  Chorea.  Schreck,  Angst  wirkt  aber  nur  auf  die  Nerven,  nicht 
auf  die  Muskeln.  Auch  Kummer  und  Sorge  yermag  Chorea  her- 
beiiufilhren«  Ein  kleines  Mädchen  im  Hospital  Tom  King's-Col* 
lege  zeigte  grossen  Kummer  bei  dem  Tode  eines  Kindes,  über 
das  es  eine  Art  Aufsicht  fährte;  —  einige  Tage  nachher  zeigte 
■ich  die  Chorea.  Diese  Gemüthsaffekte  wirken  nicht  direkt  auf 
die  Muskeln,  sondern  auf  die  Nenrencentren  und  die  Nerren, 
«ad  so  bauig  ei|1eprii%t  wA  sokben  Affekten  die    Chorea ,  daea 


ILttfi  unter  19  Fällen,  Ae  er  lugammtniteUft,  11  doreb  Schrei 
entBtftoden  eriiannte«  —  8)  Bei  iw  Chore«  iel  das  NeirentyilNi 
auffallend  nnd  eif  enibtolich  reizbar.  Cheieiliclle  Kranke  Verlan  la 
Oegenwarl  Andarer  weit  mehr  anljperegt,  ab  weMi  sie  aich  lelWr 
fiberlaesen  sind.  Hierren  haben  wir  sahireiche  Beiepiele  in  tm 
Hoepitalpraxis.  Wenn  der  Arat,  begleitet  ron  einer  AnsaU  Sti* 
denten,  dem  Leger  der  an  Cherea  Leidenden  si^  nihert ,  ae  vo^ 
den  die  Bewegungen  ausserordentlich  rermehrt  und  kalten  as,Mi 
die  Ursache  der  Aufregung  entfernt  iat  —  Diese  Thataachen  f^ 
winnen  a«ch  dadurch  an  Beweiskraft,  dus  wir  ih  Terschiednsi 
Erscheinungen  weit  besser  dadurch  erklären  können,  wenn  wir  m 
ffrf  eine  primäre  Stämng  des  Nerreneyetema  beaiehen. 

Halten  wir  uns  eise  tos  yielen  Grinden  nu  der  Annaime  bchgi^ 
dass  bei  der  Cherea  das  Nenreneyatem  das  primir  ergrifltee  M; 
so  haben  wir  weiter  zu  fragen ,  welchen  Theil  4leaen  SfalMM 
können  wir  als  den  eigentlichen  Sita  dieser  krankhaften  Stänag 
betrachten?  Dte  Rückenmark  oder  du  Gehirn?  Deijen|ge  TkeO, 
in  welchen  die  Nerven  sich  einsetzen,  oder  derjenige  Theil,  der 
keine  Nerven  empfangt  oder  yen  sieh  auagehen  läset  I  Aliei 
echeint  so  erweisen,  dass  das  Gehirn  der  eigentliche  Sita  iu 
krankhaften  Störung  in  der  Chorea  ist  Der  hemiplegiadie  Oka* 
nikter  oder  die  Halbseitigkeit  der  partiellen  Chorea  besengt,  im 
die  Krankheit  cerebralen  Ursprungs  iat«  -^  daee  der  patkoie* 
giache  Frosese  etwas  über  der  Kreuaung  der  rorderen  FyraaUiB 
ans  thatigsten  ist  Wäre  das  Rückenmark  der  Sita  der  Krankheit, 
ao  würden  beide  Seiten  des  Körpers  gewöhnlich  sugleieh  die  aW 
nonnen  Bewegungen  zeigen.  —  Femer  seigt,  wie  schon  angedea» 
tet ,  der  häufige  Ursprung  der  Krankheit  aus  einer  geistigen  Dr- 
Sache  auf  das  Gekirn ,  als  auf  den  primären  Sita  der  Krankbeit 
hin.  Es  ist  im  höchsten  Grade  wahrscheinlich ,  daaa  Oemilbs^ 
affekte  denjenigen  Theil  dea  Gehirns  in  Anspruch  nehmen,  wdcher 
mit  den  Ansatzpunkten  der  Gehör-  und  Sehnenren,  •-*-  dieeenlei* 
lern  derjenigen  Eindrücke,  wodurdi  daa  Gemüth  meutena  eneft 
wird,  -^  am  nächsten  Terbunden  ist  Als  diesen  Theil  besstck* 
nete  schon  vor  langer  Zeit  Willis  die  Tierhügel  iearp&tm  qw 
driffemina)  und  die  grosse  Portion  der  Nerrenmasae,  welche  dea 
grössten  Theil  des  Mesokephalon  oder  daa  Centnim  bildet,  in  Tei- 
ches die  Gehirnhemisphären  von  oben ,  das  yerlängerte  Maak  len 
unten  und  daa  kleine  Hirn  yon  hinten  susammenkonunen.  SÜa 
Afiektien  dieses  Tbeili  dee  Gehima  .kann  U  Feige  eei^er  le  h^ 


dtttftoidf »  KMüfloimen  alle  die  fincbemiingfMi  i«e  Gkoret^  sowelil 
die  partiellen,  als  die  generellen  benrormfen.  —  Bie  partieilleii) 
wen  die  patbelegiaehe  ThitigkeH  auf  eine  Seite  atdi  beeclirfinkt, 
Vit  es  ea  eft  lei  GehimaflektioneB  der  FaU  ist,  in  welchem  Falle 
die  MmAekflfdLtloa  ander  entgegengesetzten  Seite  »ich  kund 
Ikii;  —  die  generellen,  wenn  die  pathologische  Thitigkeit  keid^ 
Seifen  des  Gehirathcib  einnimmt  In  den  Fällen  ron  ansgedehm-«' 
ier  und  akvter  Chorea  beschränkt  sich  die  pathologische  Thätig^ 
keit  nickt  anf  das  genannte  Gentmm  der  geistigen  Emotion,  soih 
dem  erstreikt  sich  auch  bis  anf  das  kbine  Gehirn  nnd  yerantaset 
Slänwgen  in  der  Lokomotien  und  den  diese  ordnenden  Kräften; 
aadcrerKils  erstreckt  sie  sich  anf  die  gestniften  Korper  nnd  dla 
Sebhigel  nnd  dnrch  diese  auf  die  Hemisphären,  wodurch  die  Wä* 
liilskmft  und  die  Empfindung  eine  Beeinträchtignng  erleidet»  die 
tadbch  zu  derjenigen  Stnmpfsinnigkeit  f&hrt,  die  so  häufig  die 
Chorea  van  langer  Dauer  begleitet  —  Die  Beschwichtigung  Aar 
ckornscbeii  Bewegungen  durch  den  Schlaf  kann  als  ein  weitere! 
Beweis  angeführt  werden,  dass  die  Krankheit  ihren  Sitz  im  69^ 
kim  hat;  der  gesunde  oder  normale  Schlaf  ist  «uweifelhaft  tite 
cigenthimHche  Affektion  des  Gehirns,  —  ein  Zustand,  in  welchem 
die  Partikeln  dieses  Orgaas  in  eine  Art  Ruke  gerathen  9  welche 
•iCallend  mit  der  unaufhörlichen,  stets  aktiren  Yet änderung,  w^he 
dassribe  mehr,  wie  irgend  ein  anderer  Theil  des  Körpers  zeigte 
kontraetbi.  Dieser  Znstand  yon  Ruhe,  oder  was  sMst  der  Schlaf 
Bein  mag,  ist  unyereinbar  mit  demjenigen  Zustande  des  genauft'' 
tea  Organe,  welcher  zu  den  choreischen  Konrulsionen  Anlass  gibt» 
veshalb  tou  dem  Augenblicke  an,  we  der  Scklaf  den  Kranken 
kcimsuckt  und  iber  seine  Sinne  sich  wirft,  die  Bewegungen  der 
Glieder,  so  aktif  sie  auch  gewesen  sein  mögen,  aufhören,  aber 
Mgleich  wiederkehren,  sobald  der  Schlaf  aufhört  Ich  rouss  hier 
bemerken  «  dass  diese  Thatsacke  Ton  dem  beschwichtigenden  Biir 
iasse  des  Schlafes  auf  die  chore!Khen  Bewegungen  nicht  nur  ent* 
lebiedoA  gegen  die  Ansicht  spricht,  welche  die  der  Chorea  lu 
Grunde  liegende  ptthologische  Thätigkeit  auf  das  Mckenmark 
iokali^rt,  sondern  auch  gegen  die  Lehre,  welche  das  Dasein  eines 
fiferiisen  Antagenbmus  zwischen  Rückenmark  und  Gehirn  annin»^ 
Wäre  das  l^ückenmark  der  Sitz  der  Chorea,  oder  böstände  wirk« 
lieh  sdcher  Antagonismus,  se  würde  gerade  der  Scklafsustand  das 
Signal  fflt  das*  Herrertreten  einer  Tiel  kräftigeren  Krampf  bewegung 
Nin^'und.  daa  Erwachen   #nrde  dann   dnrck  die  nenbeginnenii 


ThMgkeit  des  Gehinii   dieae  Bewegungen  geidk  kentrelifwi  ul 
beechränken  müssen« 

Gehen  wir  nnn  weiter  und  fragen  wir,  welches  die  Nttwlcr 
pathologischen  Thatigkeit  bt,  von  der  die  Entwickelung  der  Choita 
fthhingig  ist,  so  gibt  uns  äip  pathologische  Anatomie  auf  negittfi 
Weise  die  Antwort,  dass  die  pathologische  Tbitigkeit  keine  selchi 
ist,  welche  mit  sinnlich  wahrnehmbaren  Verandemngen  in  der  R«- 
▼enmasse  begleitet  ist  Wir  haben  aber  audi  den  posttiTea  lU- 
weis  dafür  darin ,  dass  die  paUiologische  Thatigkeit  durch  Nitv- 
htife  allein  beseitigt  und  schon  durch  den  Schlaf  beschwicktigt 
werden  kann.  Fassen  wir  mit  diesen  Thatsachen  die  Nator  kr 
Bewegungen  selber  lusammen,  so  erkennen  wir ,  dass  diese  mkr 
die  Aeusserungen  eines  asthenischen  Zustandes  sind,  mit  dem  wk 
ein  gewisser  Grad  ron  Reiiung  rerbindet  Die  chorelschen  lU- 
wegungen  nimlich  gleichen  sehr  denjenigen  Bewegungen,  wekki 
wir  in  anderen  bedeutenden  Schwacheiustinden,  wo  die  nUgeamt 
Smihrung  eine  mangelhafte  ist,  beobachten;  ich  erinnere  hier  u 
das  Sehnenhüpfen  der  Tjphuskranken ,  an  die  SchittelUhamg 
(Paraly9i$  agitamMi  Tremor)  des  Greisenalters,  das  GUedenittm 
der  Trunkenbolde  n.  s.  w. ,  in  allen  diesen  Fallen  wird  die  Bat- 
Wickelung  der  Nenrenkrafl  beeinträchtigt,  —  das  Material  derNc^ 
▼enbatterie  erschöpft  sich  fast,  —  die  erregende  oder  ▼ermltlefaiit 
FIfissigkeit  (das  Blut)  wird  geschwächt  und  die  Folgt  daioa  iit 
eine  unregelmissige  Entwickelung  einer  nur  sehr  schwadien  Um- 
venkrafl.  —  Die  Geschichte  der  an  Chorea  leidenden  Kranken  bt* 
stitigt  hinlänglich  die  Ansicht,  dass  die  Bmährung  des  Gehini 
und  in  der  That  des  ganien  Nenrensystems  besonders  gelittm 
habe.  Die  Kranken  sind  gewöhnlich  schlecht  genährte,  schwick- 
liche,  oft  magere  Personen,  mit  einem  armen  und  blassen  Bii^ 
das  mehr  oder  minder  mit  Skrofelmaterie,  mit  rheumaHscbca 
Schlacken,  oder  rielleicht  mit  irgend  einer  der  Chorea  Mgentbi»- 
lichen  Materie  geschwängert,  oder  welches  durch  mangelhaft! 
oder  uniulängliche  Assimilation  Terderbt  ist  Sehen  wir  auf  im 
Zustand  der  Muskeln  selber ,  so  können  wir  sie  nicht  als  ren  p- 
sunder  Beschaffenheit  betrachten.  Bei  den  an  Chorea  Leidealm 
sind  alle  Muskeln  mehr  oder  minder  schlaff  und  welk,  und  km- 
primirt  man  einen  der  affisirten  Muskeln ,  so  tritt  nidit  der  krif- 
tige  Widerstand  entgegen,  den  ein. mit  aller  seiner  normalen Saw- 
gie  sich  kontrahirender  Muskel  darbietet,  sondern  man  eikmat, 
im  dar  Mnafcel  mit  S«bwä€be  agirt  und  nicht  fihig  Is^  die  tvO« 


Muktftnft  la  entiriekelii.  —  Eft  konnto  aber  Jemand  fragaii,  wo^ 
her  es  komme,  dase,  ▼enn  die  Bncheinungen  der  Qiorea  in  irgend 
einer  ffineicht  Tön  einem  Terderbten  oder  gar  Torgifteten  Znetande 
des  Hatos  abhängig  sind,  diese  Erscheinungen  so  hinilg  sich 
loktlisirenl  Ddese  Lokalisimng  der  Chorea  anf  eine  Seite  des 
KSrpers  oder  gar  auf  ein  Glied ,  oder  auf  die  Hnskein  der  Znngt, 
viderspricht  durchaus  nicht  den  Gesetien,  die  vir  über  die  Thi* 
tigkeit  der  Krankheitsgifte  haben  kennen  gelernt.  Zeuge  davon 
iit  die  Fiximng  des  syphilitischen  Giftes  auf  die  Kutis  und  das 
Periostram,  —  des  Scharlachgiftes  auf  die  Mandeln  und  Lymph* 
drüsen,  —  des  Hasemgiftes  auf  die  Lungen,  —  des  Choleragiftee 
ivf  die  Ckstro -Intestinalschleimhaut,  —  der  rheumatischen  und 
Gichtmaterio  selbst  dann ,  irenn  mit  dieser  das  Blut ,  übermassig 
imprignirt  ist.  Es  streitet  in  keiner  Hinsicht  gegen  die  humorat> 
fsthologische  Natur  der  Gicht,  dass  die  Maieria  peeeansj  der 
Krankheitsstoff,  sich  gerade  die  grosse  Zehe  als  den  Lieblingsort 
infiracht,  -*  eben  so  irenig  gegen  die  Idee  von  der  humoralpathot 
logischen  Nator  des  Rheuma,  dass  seine  Krankheitsmaterie  yor- 
n^swebe  auf  das  Hers  abxulagern  sich  bestrebt.   . 

Ich  habe  nun,  denke  ich,  genug  gesagt,  um  das  Recht  lu 
haben,  folgende  Sitxe  aufzustellen:  — 

1)  Dass  die  Chorea  eine  Krankheit  ist,  irelche  au  einer  Zeit 
eintritt)  wo  die  Ernährung  des  Gehirns  gleichsam  in  einer  Uebei^ 
gingsperiode  sich  befindet,  nämlich  aus  der  Kindheit  in  das  Aker 
der  Erwachsenen,  wo  also  dieses  Organ  besonders  geneigt  ist,  tob 
geistigen  Bindrücken  oder  anderen  Ursachen,  die  eine  Stfimng  des 
NerrensTstems  horTorbringen,  affiiirt  au  werden,  gana  besonders, 
Vena  das  Blut  in  einem  ungesunden  Zustande  sich  befindet,  an 
einem  seiner  wichtigsten  Priniipien  Hangel  leidet,  oder  irgend  ein 
hrankhaftos  Element  enthält 

2)  Dass  der  Theil  des  Gehirns,  welcher  Tonugsweise  aflÜsirt 
wird,  das  Centrum  der  Seelenthätigkeit ,  das  5efisonifm  eommuM 
iet,  aber,  dass  die  Ausdehnung  dieser  Affektion  bisweilen  auf  ein« 
Seite  dieses  Centrums  sich  beschränkt,  bisweilen  aber  auf  beide 
tbergeht  und  auf  das  kleine  Hirn  oder  auf  die  gestreiften  Kdrper 
i>der  die  Sehhügel  sich  erstreckt 

S)  Dass  als  Grund  oder  Wesen  der  Gehirnaffektion  eine  feh« 
lerhafte  oder  geschwächte  Nutrition,  Terbunden  mit  einem  gewissen 
finde  Ton  Rittiung  aniusehen  ist}  so  nämlich,  dass  ein  mangel* 
haftes,  mit  fremden  Ingrediensien  geschwängertes  Blat  die  Nerven« 


bttterie  nicht  li&imiciiMid  «rngt  IHeM  lelrfmdie  Ewgmf  im 
Centramg  der  Emoäon  iberMgt  sich  sogleiok  avf  Aenjenig«!!  Tkiil 
des  Centmms,  in  ireldien  üb  Samen  sioli  •inseftien.  Ee  iit  Uci 
wie  bei  der  fewiluilichen  «gikaBiecken  Batterie,  mo  der  Pobii- 
UtezQstand  der  Kondnktoren  durch  die  PolaritilaspaiiBnng  te 
Batterie  eelber  rvguUrt  irird.  Wird  demnach  TeBi  Gentrwa  m 
nidit  Toil  uid  kräi^  auf  die  KandnkUren  gewirkt ,  aa  Iciftt  ein 
▼erminderte  Spannnng  nach  den  Palm  in  ein,  das  keiait, 
die  Kondnktaren  (hinr  Rickeamark  und  Nerren)  widnn  für  siik, 
aime  Ton  der  Batterie  <«om  Gehirn)  aas  geordnet  an  weiden,  ik 
nur  schwach  agtrt« 

4)  Endlich  dass,  da  das  Weaen  der  Krankheit  in  einer  fcf- 
derbten  aUgemeiaen  Nntrition  besteht,  diese  geordnet  verdci 
BOSS,  ehe  die  Sympteme,  die  ans  den  örtlichen  Nenrensiiningea 
estspringeA,  entfernt  wenden  können,  —  nnd  dieses  ist  deijjeaigi 
Punkt,  den  die  Pfaxis  ins  Äug«  sa  fassen  hat  und  ▼en  de«  lii 
hei  der  Behandlung  ansf^ehen  nusa* 

Diese  ScbUsee  Aber  die  Pathologie  dar  Chorea  4ndan  ihre 
Bestätigung  in  den  echen  Angefahrten  Sisleaflien,  —  beeenden 
darin,  dass  »die  'Chorelsohen  Bewegungen  auch  in  gichftiechfn  Ze* 
ständen,  so  wie  bei. der  Erkranknng  der  Artnrien  ihren  6nmJ 
habenden  areissen  Oehirnerweichang.  Ui^r  dieeen  beiden  IlMtlndcs 
iHias  tdie  firnihcang  des  Gehirns,  sowie  die  .derVeiwn  «nd  Mw- 
kflfa^  «erderbt  «ad  gesehwäoht  werden,  —  iMderU  baeenders  in 
eisten  JaUe  idirch  «den  beigemischten  Gichtstoff,  ^  geachwiebt 
In  beiden  f  iUen. 

Jnsh  ^  BehanJlnng  der  Cheree,  wortter  jetat  mebr 
Blnigkflit  herraoht,  lile  fiber  die  Behandlung  irgend  einer  endersa 
KrampftftnkheitybesatigtaichdievenansavfgeeleUteTheeiie.  Bsa- 
tigen  Tages  denkt  Niemand  daran,  .dieee  KranUMÜ  anders  si 
behandebii  als  d,iiich  pasnande  Ahfilinnittal,  mm.  die  Terscbiedenea 
Snkvettanen  «i  »bafikdern  und  au  Tcrbeseern  und  aagleich  anf  dsi 
Verveaeysteo  tonäsirend  nnd  luiAigend  durch  die  Anwendung 
lon  kaltem  Waseer  anf  die  fiautiftclM  .au  agicen ,  ansaetdem  aber 
durch  eine  einahrende  Kost,  durch  die  Anwendung  von  Chinia 
und  Eisenmitteln  und  andern  kriitigenden  Ketallen  ▼erbesserai 
auf  die  Quantttit  und  OiiftUtäl  4es  Shites  zu  wirken  nnd,  wenn 
selbst  bei  dem  Gebrauch  aller  dieser  i^hsnden  JUUUel  die  Herren 
der  Gliedmasaen  dennoch  Schwäche  oder  PoralTse  aeigen,  ae  ge- 
«figt  gewöhnlich  die  Anwendwig  des  Galr^liIiBws,  die  emährMdc 


TfciMglwit  ierMlUa  la  «ivegMi  «4tr  s«  befirdem.  Diasa  Be« 
hudfaiiigiBireiM  der  Cbwaa  hat  ni^ii  «ad  nach  durck  iiuiehinead« 
ErCibrvBg  dit  geh6Hg%  ABBffkeonvng  g9fandeii;  vorher  ha*  maa 
TeracUadane  «adara  Varfahnugaveiaan  yeraockt  Sjrdaaliai» 
bfliaiidalta  baktBaäich  dia  Chorat  mit  BhttanUiahang  und  obglakh 
«r  waaig  firfahniaig  darin  gababt  sa  haban  achiao,  so  hat  doch 
ftiaa  Alitaritat  hlngacBicht)  ihm  ainiga  Nachfolgar  aa  Tarschaffau 
nad  aalbai  Cnllaa  könnt a  rieh  ?on  diaaar  Autorität  nkht  gana 
frei  maahan.  Habard-an  jedoah  irar  in  darlhat  vü  «Inem  gana 
aadam  Snlachluaaa  gakoamen.  Blutantiiahung  and  haftigas  Pur-- 
giran^  aagta  ar,  aowia  übechaupt  ain  sehr  aingraifendaa  Acanai- 
rnittal,  wird  wohl  nichi  ao  laicht  gagan  aina  Krankheit  fär  pas- 
send arachtat  werden,  die  weder  mit  Entsändung  noch  mit  Hitae 
begleitet  iat  und  Toraagawaiaa  daa  sehr  aarte  Alter  und  den  schwä- 
cheren Koq^erbau  ergreift  und  die,  aich  selbst  fiberUssen,  ge- 
vöhalich  Ton  aalbar  aufhört,  ohne  dasa  dia  Konstitution  daTon 
einen  Nachthail  empfindet»  Die  Wahrheit  hieryon  hat  mir  dia 
Erfahning  mehr  als  einoMd  erwiaaen;  wenn  solche  unpassende 
Mittel  gabraucht  worden  aind,  sah  ich  nie  etwas  Gutes  Ton  ihnen^ 
Bsadeni  gewöhnlich  nur  Nachtheil* 

Bei  dar  akuten  Form  dar  allgameinen  Chorea  mnaa  der  Ant 
darauf  aehaa,  daaa  ar  aach  -durch  dia  HefUgikait  dar  Symptome 
uad  die  Gewalt  der  Bewegungen  nicht  zu  ei^ier  sehr  entaiehendaa 
oder  depriflurendan  Behandlung  in  der  Idee  yerlaiten  lasse,  daaa 
es  darauf  ankommen  müase,.  durch  Verminderung  der  Kräfte  dea 
Kranken  die  Bewegung  zum  Stillstand  lu  bringen«  Je  mehr  in 
solchem  Falle  dia  Kräfte  dea  Kranken  geschwächt  werden ,  desto 
laaasgasatitar  und  heftiger  werden  die  Bewegungen.  -  Pie  toni* 
scbeA  Mittel  mnaaen  aber,  nachdem  der  Dasmkanal  durch  Kljstiera 
Qod  Abffihrflüttal  gereinigt  worden^  in  grossen  Hangen  in  den 
Körper  gebracht  werden,  wenn  aie  nützen  sollen.  Als  eines  der 
vishtigsten  Mittel  habe  ich  das  kalte  Bad  erkannt;  ein  aoUhea 
bringt  weit  mehr  und  weit  beaaem  Schlaf  als  dia  Opiate^  welche 

in  keiner  Form  yon  Chorea  gunstig  wirken. 

• 
n.  Die  Pathologie  der  tetanischen  Formen,    (felafiiia, 

Trismus  neonaiorumj  Laryngismus.) 

Bar  eigentliche  Tetanua  atallt  sich  uns  hier  als  ü^ypqa 
dar  and  wir  haben  ^dan  Bawaia  in  Sasden,  daaa  die  firacheiAun- 
gan  denselben  von  ihm'  aigenfthtelfchlnfZuBtanda  des  Naryansjstema 
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abhängig  sind;  denB  wir  können  durch  Anvendiuig  tob  lUb- 
mitteln  auf  das  RfickenmariL  alle  die  Erscheinungen  des  Tetsnu 
absichtlich  heryornifen.  So  können  idr  durch  Uebertragong  eliw 
Reihenfolge  von  Stössen  des  magneto-elektrischen  RotationsipphnU 
auf  das  Rückenmark  einen  yoUsiindig  ausgebildeten  Tetanas  er» 
leugen,  der  auch  noch  eine  Zeitlang  Terharrt,  irenn  die  StrSamig 
schon  aufgehört  hat.  Werden  aber  eben  solche  Stdsse  nicht  daith 
ilas  Rückenmark,  sondern  durch  den  Hauptnerren  eines  GÜtim 
hindurchgeführt,  so  folgt  sogleich  ein  ähnlicher  tetanischer  Zi- 
stand  der  Muskeln,  der  aber  sogleich  aufhört,  sobald  die  Strömmg 
unterbrochen  wird.  Ebenso  yermögen  einige  wenige  (Srane  Strjcb- 
nin  Tetanus  xu  erzeugen  und  bei  kaltblütigen  Thieren,  wie  z.  B. 
beim  Frosch,  erzeugt  Opium  ebenfalls  Tetanus,  aber  in  geringeren 
Grade  als  Strychnin.  Die  Erscheinungen,  die  durch  Uebertragasf 
schnell  sich  folgender  galvanischer  Stösse  auf  das  RückeDnait 
sich  bilden,  werden  nicht  herrorgerufen,  wenn  irgend  ein  anderer 
N ervencentraltheil  auf  dieselbe  Weise  erregt  wird.  Lässt  man  fie 
galvanische  Kraft  auf  irgend  einen  Theil  des  Gehirns  einwirkci, 
BO  wird  man,  wenn  man  nur  Sorge  trägt,  dass  der  Reiz  nidit 
zugleich  auf  den  Centraltheil,  in  welchen  die  Nerven  sich  eia- 
setzen,  davon  frei  bleibt,  niemals  tetanische  Erscheinungen  ber 
vorrufen.  Die  auffallendsten  Beweise  für  die  Ansicht,  dass  du 
Rückenmark  der  Sitz  der  Bewegung  ist,  erlangen  wir  bei  der 
Vergiftung  mit  Strychnin.  Gibt  man  einem  Thiere  Strychnin,  bu 
Tetanus  entsteht,  so  kann  man  ihm  das  Gehirn  herausnehmen, 
und  doch  dauert  der  Tetanus  fort.  Ja  beim  kaltblütigen  Thiere, 
wo  die  Ernährung  zwar  schwächer ,  aber  desto  nachhaltiger  i^ 
kann  man  selbst  nach  dem  Enthirnen  des  Thieres  noch  dard 
Anwendung  von  Strychnin  Tetanus  erzeugen,  der  eine  Zeidaa; 
anhält;  in  dem  Augenblicke  aber,  wie  man  das  Rückenmark  se^ 
stört  oder  entfernt,  hört  plötzlich  alle  Starrheit  der  Huskeh  i«f 
und  die  bis  dahin  steifen  Glieder  werden  auf  der  Stelle  sddsf* 
Es  ist  auch  sehr  bemerkenswerth,  dass,  während  durch  die  Kb- 
ffihrung  einer  geringen  Menge  eines  besondem  Alkaloids,  näaKcl 
des  Strychnins ,  oder  bei  kaltblütigen  Thieren  des  Opiums  in  iu 
Blut  man  den  tetanischen  Zustand  mit  grosser  Leichtigkeit  e^ 
zeugen  kann,  es  sehr  schwer,  wenn  nicht  unmöglich  ist,  darcb 
Verwundung,  selbst  der  empfindlichsten  Parthieen,  tetanisdie  Sjaf- 
tome  hervorzurufen,  —  offenbar  ein  Umstand  von  grossem  bUt 
asse  in  Bezug  auf  du  häufige  endemische  Vorkommen  des  Tfttf ** 


Uli  airftnr  köiiTuIiiTiscIer  Erankhcfitea  tetahiMhen  ChanklevB 
lad  et  acheifit  dies  darauf  himudeuten,  daia  ein  besonderer  Zn- 
itaad  dea  Blntes  die  EntwiclLelang  dea  Tetanns  begünstigt;  die 
Symptone  dea  Tetanna,  wie  derselbe  beim  Henachen  nnd  bei 
nanchen  Tbieren  aich  leigt,  wie  x.  B.  beim  Pferde,  gleichen  ao 
lebr  den  Erscheinungen,  die  der  künstliek  erregte  Tetanua  dar- 
bietet, dasB  ea  nnmdglich  ist,  den  Schlass  xnrücbiaweisen,  es 
iBiiase  nidil  nnr  der  Theil  dea  Nenrenaystems ,  der  ergriffen  iat, 
sondern  anch  die  ITatnr  der  Affektion  aelber  in  beiden,  nimlieh 
in  den  kfinatlieh  erregten  und  in  dem  Ton  selber  enstandenen 
Tetanna,  gleich  aein. 

Der  Theil   dea  Nerreneystema,    welcher  beim  Tetanva   ef^ 
griffen  iat,   ist  ohne  allen  Zweifel  das  Rückenmark  und  wenig- 
stens der  grösaere  Theil  aeiner  Fortaetinng  innerhalb  dea  Sch»- 
dda,  daa  Terlingerte  Mark  und  aehr  wahracheinlich  sind  die  Tor- 
deren  Homer   der   grauen  Subatani   des  Rückenmari»   und   der 
Centralheecd  der  enkephaliachen  Nenren,  gans  besonders  afifixirt. 
Wna  die  Natur  dieser  Affektion  betrifft,   ao   erkennen   wi^, 
daaa  aie  weder  eine  inlammatoriache  iat,  noch  dasa  aie  aua  einer 
Verindemng  in  der  Quantitit  dea  durch  daa  Rückenmark  atrd^ 
menden  Blutea  entaprihgt;  aie  beruht  nidit  in  einem  kongeatiTon, 
aber  nach  eben  ao  wenig  in  einem  nnimiaehen  Zuatande;  aie  be^ 
atahi  i&  einer  Snltation  der  eigÖKthfimliehen  Begabung  der  Nei»» 
Tenauhatans,  —  in  einer  Exaltation  der  erieugenden  Kraft  derje» 
nigen  Portion  der  groaaen  Nerrenbatterie,   in  welche  die  wich- 
tigen  Cerebro^inalnenren   aich   einaetien.    Kurt   aie   beateht   in 
einer    «rh^hten  Polarität   dea  Centruma    und   entwickeR 
aich  «ntwoder  an  dem  entfernten  Ende  irgend  einea  Narren,  oder 
entaprfngt  aua  einer  Modifikation  in  der  Ernihtung  dea  Rückend 
marka,    in  dem  du  Blut  einen  Bestandtheil  aufgenommen   oder 
in    aich    eneugt  hat,    welcher   ahnliche   Eigenach$flen  wie   daa 
Strydiiüii  beaitit    In  derSpradie  derPhyaiker  würde  eahdsaent 
der  erhöhte  oder  exsütirte  Polanustand  der  Batterie  oder  die  gröa^ 
aere  Polnrititaapannung  entapringt  entweder  aua  einer  TerSnderten 
Beaduiffenheit  ihrer  erzeugenden  Platten,   oder  in  einer  Termehr- 
tea   Thätigkeit  der   elektrolytiachen  Flüasigkeit,   Tielleicht  auch 
aua  beiden. 

Dieses  also  ist  die  Pathologie  dea  Tetanua.  Ein  Mann  er- 
bilt  eine  Wunde;  dieae  Wunde  eneugt  einen  erhöhten  PelanuW 
stand  gewiaaer  Nerven  und  dieae  Polar  «-ErregAg  wird  auf  de# 


päm»  RlclienhMirk  übergtSeltot,  Wekk«  in  Mgt  eiavr  MMM- 
katioB  seiner  Einähruiig  dsrck  aiat  veftedsrte  BeithaffMihtit  im 
Hute    diese  Erre^tig*  kiohter   avftiinimt    und    linger   festhilL 
Nehftsn  wir  nicht  as,  dass  das  Blut  kei  der  Hürrtmifinf  diäter 
Irsclieiniiiigeii    einigen  Antheä    liat,    so    irdrden   vir  nioht  te 
Stand»  sein,  das   AoftretcA  des  Tetaniis    »line   Verla isiiBg, 
oder  des  Tetanus   d#r  kle^lnat  Kinder»    sm   eridbvn  wii 
4ben  so  wenig  das  luhtfiga  VerkoiBüeil  das  Tatanns  ia  gewisnaa 
Otganden  oder  bei  gewlsaea  Znslinden   dar  AUnaapliira  nnd  Abs 
KUmas  ra  devten*    Ancli  die  Iliaftascliat   wf  wdiA«  üh  baraito 
hingewiesen  habe,  dass  es  weit  leichter  ist,  diesen  Pelaiawtnnd 
des  BAfi[enniaffks  dnroh  Einfübnmg  diaaac  Bnlislanaen,  wanti  auch 
nttP  In  Ittssesst  Ueinen  HengetL,   in  dan  Uni  seihat  an  araeng^i, 
«is  dnrsh  eine   bloe   mechanisdie  Reiinng  der  Nerran,  beaangt 
und  beginaftigt  den  BeUnss,   dass  eine  VefSndeanig  in  der  wmt- 
malen  BeacknflBinheit  des  BlnU  dito  EntwiohalttBg  des  tataniiehali 
Zistandes  asht  befördert,   wenir  attci  iüt\k%  nerarMsht,.  niid  dftaae 
Vefindemg   den  Bhrta   kann   AnMedea    erasilgi  werden   durch 
Binifihning   ivgand  eines  nenin  fitafan  ten  anasan  1«  danaaii» 
oder   dnreh  IraHignng  einSa  sau  hiM^hb  EigenaihiflaB  ke^nk- 
tan  Sloffan  innarkatt    deaselken«.    fia   tiel   «be»  die  BaÜaalngia 
des  TetansM,  toü  dstai  dar  TtasMiis  nemuHmnm  nti  «ina  aakr 
ahnte  Parn  iel^    Vee  endaiiischt  Chamkba»  dlsaat  lalrigMMaillia 
Stankheib^  ikre  Entateknng  ▼eaamgnwelBe  dA|   iTe  weder  eil»  gsr* 
kMge  Venlllation,  naek  eine  g«b»  nUgeaieiiia  Emilanuig  akllt 
indet^  ^ohl  4af3l-,    dass  eine  ktnnUbaOs  Beadkafadkeib  du 
Bkflisa  dymü  kegknt,  anC  den  BolaiittfesMiftetid  den  ftackenmaäb 
«nA  den  ^Angerteii  Merke  eiaen  Binifene  aaaanfken  «ni  dnd«Bik 
daa  Ikbmvb  karr eitwofenk. 

Der  Ba^yngitilLUB  (A^aisenir  yflUlkKs)  nnlnradkeidal  sisk 
Tan  Tetaina  daiin ,  Am  der  Pellnnn^land  den  K^wfwmftUmm  vh 
niget  pimnkenfc,  nnd  dnes  das  ? erlita^eale  Mark  nnkr  nfflnirl  isl| 
ab.  das  KickenmaEk,  Wecregen  heim  Tetannn  dkaes  inehri  als 
Jaieai  Die  gaöasere  Nike  dlsa  tedikgerten  Marke  tu  dem  Oenten« 
ier  6eels»ragiiDgeii  erkUii  die  «betaiia  grease  Reisbnrkeit  dtr  am 
Stimmritsenkrampfe  leidenden  Kinder  und  die  Entstebnog^  eiiaa 
aekhan  Kraii|»faiiJUka  dnreh  dia  gartngrte  CremdUieanfteping. 
Bekn  LiryttgisMe  kl  nifhia  Inflattmaleneeliis  iai  Bpiek,  aack 
«km  m  Heftig  ^  akttre  KeogeattMiji  -^  was  man  aiak  Ifir  dh 


Sil 

Iiuia  mkl  M  «liriieA  haL  Tri»  eiB#  EoBgMiitii  In  den  Ncc^ 
TtaceAiren  ein,  so  hI  $m  TMds  aad  seknadär,  das  haiail  dia 
folgt  der  konTulfiivischen  Paroijsmen,  welche  die  RespiratitB 
veriundem  and  folglieh  die  RidiilrdmuBg  dea  Blate«  aas  den 
Teata  aufhält 

Wir  haben  im  Laryngismus  nur  eine  erhfihete  Pala.rir 
tat  der  NeryencentreB,  yerursacht  entweder  durch 
peripherische  Reizung,  wie  etwa  durch  die  Sent»- 
tion, —  oder  durch  ein  in  Folge  unYollkoAnener,  un«- 
passender  Ernährung  oder  der  Einathmung  schlech- 
ter inft  odotf  Unreinliehkeit  in  Verbindung  mit 
skrofaloaor  Diathese  krankhaft  gewordenes  Blut« 

Diese   Ansichten    Ton    dem    eigenthümlichen    Zustande    daft 
BickeBmarks  im  Teiaftus  und  den  TMiraadten  Krankheiten  wur- 
den,   soTiel  ich  webs^   &u4rst  Ton  Harsball  Hall  anlgastelll^ 
dem  die  Wiasenscbaft  in  diesem  Theile   der  Physiologie  und  Pa» 
thologie   so  üheraua  vidi   lU   Terdaoken   hat     Dieser  berfihaita 
Fhysiolog,   dem  ich  jedoeh  in  TerachiedcBsn  Punkten  nicht  bei- 
stiaunen   kanSf   4»fficbl  sieh  fiher   die  hier  in  Rede  atehenden 
Krankhmten  felgenddnbawen  aus»  y»Tetan«s  und  Hydrophobie  be* 
stehea  in  einem  erregfteft  Spinalerelbismus,  ihre  Anfilio  hestehen 
iu  durch  insaere  BxailaBlian  ersegten  oder  gesteigerten  Krämpbn. 
Das   utef  demjenigen  Einflüsse   befindliche  Kind»    welchen  ich 
konfulaibele  Te^dena,  KoBYulaibilitat,  oder  Empfänglichkeit  odatf 
Erathiaawa  genannt  hakei^  kMu  daher  einem  vom  Tetanos  ergrif« 
fenen  Ktaüken  m  die  Seite  gestellt   werden»     Die  Ursache  iai 
fftsl    dieselbe ;  -^    Reisimg   ies  Nenren  y  herbeiCöhcesMl  Spinab* 
Eselhianaa  und  gaesae  EmpClagUchkeU  für  die  Erregung  von  &e% 
f exihätigkoftien ;   die  Widongen  sind  «nalege,   tetaniache  AfTekr 
ttoneB.^ 

Bin  jetat  haben  die  yerschiedanen  VeifahttingsveiseB  gegen 
dea  Tetanus  nur  geringen  Erfolg  gehabt  ich  bin  geneigt,  die^ 
sen  Mangel  an  Erfolg  attn  TheU  dem  Um^nd  beiauageseeiiy  daaa 
die  Aerste  den  wichtigen  Punkt  nicht  genug  bertchsichtigt  haben, 
daae  der  Tod  nicht  durch  eine  Desorganisation  wichtiger  LebeuH 
orgafte,  noch  durch  Unterbrechung  bedeutsamer  Lebenaproaesae 
herbeigeführt  wird,  sondern  durch  die,  in  Fcdge  der  häufig  sidi 
anie««nftden  Anfalle  tetanischerZucknngen,  eintretende  Schwache; 
anm  Theil  ober  auch  dem  Umstände,  daaa  uneaie  Behandluag 
hie  jetst  eiee  ^M  aa  empiriadie  gewesen,  und  daaa  niemak  ei« 
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einiiger,  lesUnimter  fieilplan  darch  eine  gwlau  AisaU  nk 
Fillen  mit  Energie  dnrcbgeffikrt  ▼orden,  um  daraber  ein  Urihtii 
Möglich  xa  machen. 

Die  Pathologie  nnd  klinische  Beobachtung  dea  Tetanus  stellt 
drei  Pankte  heraus,  welche  der  Praktiker  stets  im  Auge  bckil- 
ten  mnss: 

1)  Die  Krifte  des  Kranken  so  sehr  als  möglich  xu  «Dtei^ 
sifitsen,  um  der  erschöpfenden  Wirkung  der  Krampfaniine  ent- 
gegen lu  treten. 

2)  Alles,  was  reixend  oder  Terderbend  auf  das  Blut  viikea 
kaBB,  xtt  entfernen,  —  demnach  angehäufte  schlechte  Stoffe  weg- 
taschaffen,  unreine  Luft  xu  andern,  schlechte  Nahrung  xu  Te^ 
bessern  u.  s.  ▼• 

8)  Die  erhohete  Polaritütsspannung  der  Nervencentren  bii 
%wt  Norm  xu  yermindem  und  xu  reduxiren  und,  wenn  irgul 
möglich,  dieses  durch  solche  Mittel  xu  bewirken,  die  die  Krifts 
des  Kranken  weder  erschöpfen  noch  überhaupt  Termindem. 

Die  erste  Indikation  ist  Ton  der  grössten  Wichtigkeit,  dexa 
können  wir  die  Krifte  des  Kranken  aufrecht  erhalten,  so  gewia- 
Ben  wir  Zeit  und  erfahren  dann  oft,  dass  der  Organismus  gut 
aus  sich  selber  das  Nerrensystem  xur  normalen  Thitigkeit  xarfid* 
ffihrt,  falls  nämlich  die  ursprfinglich  erxeugenden  Ursachen  nicht 
mehr  fortwalten«  Man  muss  xu  diesem  Zwecke  nähreado  und  be- 
lebende Dinge  geben,  so  oft  und  so  gut  es  geht;  gewöhnlich  ist 
•8  am  besten,  sie  häufig  und  in  kleinen  Mengen  xu  reichen  uai 
•s  erregt  oft  Erstaunen,  wie  fiel  auf  diese  Weise  beigebracht 
werden  kann,  wenn  nur  mit  Einsicht  und  Sorgfalt  Terfahren  wiri 
Jede  Säfteentxiehung,  jeder  Blutrerlust  oder  xu  weit  getriebea« 
AbflUiningen  sind  ferwerflich,  in  so  fem  sie  dem  Zwecke  gertle 
entgegenwirken.  Zu  den  Mitteln,  die  hierher  gehören,  wirdca 
xn  xihlen  sein:  Wein,  Spirituosa,  besonders  Chinin,  Ammenitki 
Eisen  oder  andere  Arxneistoffe,  die  eine  tonische  Wirkung  habta. 
Man  muse  aber  diese  Mittel  in  grossen  Gaben  reichen. 

Die  xweite  Indikation  wird  am  besten  durch  selche  Kttel 
erreicht,  die  die  Terschiedenen  Sekretionen,  besonders  die  Dam-, 
Haut-  und  Nierensekretion  befördern.  Man  darf  jedoch  hierü 
nifj^t  solche  Mittel  wählen,  die  reixend  oder  heftig  wirkte; 
druiische  Purganxen  muss  man  vermeiden;  xu  reiche  Schwtitfe 
oder  Diurese  sind  schädlich  und  man  darf  nie  ausser  Aegea 
forlierea^  dase  es  nicht  darauf  ankommt,  den  Kranken  tiMg 
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umpeifeiiy   londerii  kSchsienf   ihn  in  erleichtern  nni  in  al- 
teriren. 

Zur  Erreichung  der  dritten  Indikation,   nämlich  tnr  Vermin- 
demng  der  Polaritätsspannnng  dee  Rückenmarks,   sind  Terschie- 
dene  Sedatirmittel  angeirendet  irorden,   aber  yergeblicfa:    Opiam, 
Biansinre,   Belladonna,   Schierling,   Tabak.     Opium  ist  kein  Se- 
datiymiltel  für  das  Rückenmark ;  höchstens  kann  es  in  ganz  klei- 
nen Dosen    als   Sudorificum   unter  Umstlnden    sich   passend    er- 
weisen; bei  kaltblütigen  Thieren  erhöhet  es  die  Kraft  des  Rücken- 
marks  und   es   hat   möglicherweise    eine   ahnliche  Wirkung   auf 
warmblütige  Thiere.  —  Das  Opium  ist  also  als  Mittel  gegen  den  Te- 
tanus unwirksam,-^  in  grossen  Gaben  kann  es  sogar  schaden. — 
Auch  Blausäure  ist  kein  Sedativum  für  das  Rückenmark;  im  6e- 
^entheil  strebt  sie  dahin,   Epilepsie   in  erzeugen  und    durch  In- 
duktionsströmung    vom   Gehirn    aus    die    Polaritätsspannung    de« 
Rückenmarks  zu  erhöhen.    Belladonna  hat  einen  entschieden  se- 
datiyen  Einfluss,   aber  stört  die  Thätigkeit  des  Gehirns   so  sehr, 
dass  sie  kein  sicheres  und  handliches  Mittel  bildet    Dasselbe  gilt 
Tom  Schierling.    Der  Tabak  Termindert  offenbar  die  Polarität  des 
Rückenmarks,   aber   erzeugt  zugleich  eine  besorgliche  Depression 
und    er   ist    deshalb    ebenfalls    ein   unsicheres   und   geföhrlichea 
Mittel.     Ich   habe   mehr  als  einen  Kranken  in  Folge  dieses  Mit- 
tels sterben  gesehen,  nachdem  der  Tetanus  beseitigt  war,  —    Es 
gibt  aber   zwei  Mittel,    welche    auf  die  Polaritätsspannung   des 
Rückenmarks  einen  mächtigen  Einfluss  ausüben,   aber  noch  nicht 
hinreichend    geprüft  sind:    die    Kälte    und    das  Chloroform. 
Ueber   die  Wirkung  der  Kälte  kann   ich  aus   eigener  Erfahrung 
günstig  sprechen;   ich  habe  Rindsblasen  mit  Eis  gefüllt  auf  die 
Wirbelsäule  gelegt  und  Sorge  getragen,    dass   das  Eis  häufig  er- 
neuert wurde.    Ich  habe  dieses  Verfahren  beim  Tetanus   und  bei 
Konrnlsionen  Tersucht,  bei  denen  das  Rückenmark  eine  zu  grosse 
Thätigkeit  zeigte,  —  überhaupt  bei  allen  den  Zufällen,   wo  eine 
exaltirte  Polarität  des  Rückenmarks  obzuwalten   schien,   und  ich 
kann  wohl   sagen,    dass   ich   die  Kälte   sehr  wirksam    gefunden 
habe  und  ich  darf  sie  also   wohl   mit  Recht  ein    depolarisirendes 
Agens  nennen.    Es   ist  aber,    um   daron  einen   guten  Erfolg  zu 
haben,  die  grösste  Wachsamkeit  nölhig,  um  die  Blasen  recht  oft 
]ia  erneuern  und  stets    die  Erneuerung   des  Eises  zu   bewirken, 
aber  auch  zu  sorgen,  dass  die  Kälte  nicht  länger  wirke,  als  ab- 
solut Bdthig  und  es  müssen   während   dieser  Einwirkung  häufig 


dem  Kfankeii  emährende  und  stimiilirende  SnIitUttieii  4ligif«icb 
werden.  So  wie  nimlich  die  Kälte  so  g^ewaliig  eiogewirki  kl, 
dies  sie,  wie  ich  nicli  ausdrfieken  möchte ,  das  Mckennark  er- 
weicht hat,  80  gibt  sich  dieses  durch  eine  dentUehe  Depreisiia 
der  Herithatigkeit  kond,  die  lu  aligemeineai  Sinkea  führt  Bis- 
weilen erreicht  diese  Depression  einen  Grad,  der  die  isssenlf 
Granie  ist,  bis  tu  welcher  man  sie  treiben  darf.  Man  nm 
dann  die  Eisblasen  so  lange  entfernen,  bis  das  Hen  wieder  la 
Kraft  augenonmen  hat.  Durch  Entfernen  nnd  Wiederanlegen  der 
Eisblasen  kann  die  Kälte  lang  genug  unterhalten  werden,  vm 
auf  das  Rückenmark  einen  genügend  günstigen  Eindruck  si  Ba- 
chen ohne  diejenige  Depression ,  welche  leicht  nachtheilig  werdia 
kann.  Grosse  Wachsamkeit,  Sorgfalt,  Umsicht,  sind  Seitens  iu 
Arztes  nothwendig,  um  auf  diese  Weise  ein  günatigea  ResnlUt 
au  erlangen. 

lieber  die  Wirkung  des  Chloroforms  gegen  den  Tetanus  od« 
die  tetanischen  Affektionen  habe  kh  keine  Erfahrung.  Vor  swei 
Jahren  jedoch  machte  ich  einige  Versuche,  durch  wolche  ick 
mich  überzeugte,  dass  das  analoge  Agena,  Aether,  durch  bb»* 
lation  in  den  Organismus  eingeführt,  einen  mächtig  boachwicbll- 
genden  EinfluBS  auf  den  Polarzustand  des  Rückenmarks,  der  dtrck 
Strychnin  erzengt  worden,  ausübt.  Bei  diesen  Versuchen  fandiift, 
dass  eine  Yorgängige  Aelherbetäubung  den  polarisirenden  Einflasi 
des  Strjchnins  Tendgerte  und  dasa  nach  der  Vergiftoag  stt 
Sirychnin  das  Leben  noch  eine  beträchtliche  Zeit  hindurch  durch 
die  Anwendung  Ton  Aether  unterhalten  wurde.  Ein  Kearachweii' 
chen  wurde  durch  ^/^  Gran  Strychnin  in  Tetanua  rersetit;  so- 
gleich wie  die  tetanischen  Symptome  sich  zeigten,  wurde  dsi 
Tbier  ätherisirt;  der  Tetanus  rerlor  sich  sogleich  auf  der  Stelle; 
in  kurzer  Zeit  jedoch  kam  er  wieder  und  wurde  wieder  darck 
Aether  beschwichtigt;  indem  auf  diese  Weise  das  Aetherisira 
wiederholt  wurde,  jedesmal  wenn  die  tetanbchen  Symptome  ein- 
traten, wurde  das  Leben  noch  viele  Stunden  lang  hingehaltea, 
vogegen  ein  anderes  Meerschweinchen  von  derselben  Grosse,  Bit 
derselben  Menge  Strychnin  behandelt,  aber  nicht  ätherisirt,  sebr 
schnell  starb.  Diese  Versuche  zeigten  in  sehr  auffallender  Weise 
die  antagonistische  Kraft,  welche  Aether  (und  ohne  Zweifel  aacb 
Chloroform)  über  die  Polarität  des  Rüflkenmarkf  ausaufiben  rer- 
mdgen.  Der  Hauptpunkt,  auf  den  die  Aufmerksamkeit  der  Prsk- 
tiker  besonders  gerichtet  sein  muas,  beabsht  hier  darin,  der  de- 
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prfitUlfMdMi  mttel  ti A  m  MblMi)  mi  iuffcldb  g«g«B  tti  iiaiIh 
tMHi««  WUimtgeB  IkNs  «epdttlrinAin  GitsflAiiet  ^«»oiidei«  wüi  dn» 
fltlh  M  ft^iiw  Das  Ohloroforttt  iM*irätht  «tte  Kraft  dte  Bantnt, 
liidim  ••  biaiiteiltti  leMen  Thitigheit  ?^iiilAdM,  blBwiilMi 
Mgeii.  Dashalb  müimii  wir,  irAkrend  wir  0i  pigeii  <den  Tt* 
tanns  «nurMdeii»  mit  ttai  ■•  (^rOil«mii  iXfSir  darauf  uhtttt,  durch 
gaaigntte  MHIfci  fik  Krille  di»  Ktatikati  amfrecht  m  arkhlten, 
tttd  Wir  tafiasta  Sorpfe  tra|;«n «  da^ia  der  Toln  Chlaroforii  bewirftt« 
SaUaf  aich  nickt  ala  dar  Sdilaf  dea  Todea  enratae,  waa  UMl 
padMban  kaon,  wefln  naii  dan  Kranbett  au  lange  Seit  oiuiä 
di^aikigin  Mittel  iäaat,  walche  dar  so  geCihriidian  Aalkenk  alitH 
gaganwkkeA  können. 

Bn  bia  jatxl  «11  dem  Ohloraform  gegen  data  Tetenus  naai 
kahl  Varandi  gamaekt  wotilen,  ao  kann  ich  freilich  nur  aua  dar 
Tbaaite  dnan  lUth  geben;  ich  wfirda  raUien,  d«)i  Kranken  ja 
oiiiiit  n  U^  iMter  dam  Sii^Maa  dea  Hittcla  kn  halten,  iha 
Tiaimaiar)  falb  ar  nach  Aniratidimg  daaaelben,  nnd,  nacUam  dia 
Hafar  graÜBndan  Wirbingen  ¥o^ber  aind,  nach  fortfohrati  solb»^ 
in  scklafaai)  van  Zeil  all  Zeit  ana  dem  Schlafe  an  er^eakati^  **** 
eCva  aUa  Stunden  oder  halbe  Stnndan,  ja  nach  den  Kläften  dea 
KranbaA,  *-^  ihm  allrkanda,  baUbande  Dinge  cinaoleaaem 
Saklift  dar  Kranke  aber  nicht  nach  dar  Adwendang  dea  ChlehH 
fmna  «nd  aind  die  Wirknngan  der  elndiali^en  Anwandtn^^  dieaea 
Mtttab  Torfiber,  so  aollte  min  ea  ein  iweitea  nnd  ain  drittaa  Hai 
anwenden,  daranf  mehrere  Stünden  Targehißn  lassen,  aha  man  ea 
wtadef  anwendet  und  ea  dann  gani  anf  dieaelba  Weiae .  gabrau«* 
ihen$  man  mvaa  jedoch  Serge  tragen^  daaa  auf  diese  Art  doa 
äderafoffm  in  24  StoAdan  nicht  dflter  ala  drei-,  hdthatena  Yiermal 
angewendet  wird.  -**-  Dia  Erfahmiig  fenusa  jedoch  über  den  Werfh 
das  Chlorofarms  nnd  über  dessen  Anwandangsweise  entsaheidah, 
nad  ich  wflrda  selber,  da  die  Erfahmng  mir  nicht  aar  Seite  ateht^ 
kahie  Verschlage  hie^ber  machen,  käme  aa  mir  nicht  daratif  an, 
ein  so  machtig  wirkendea  Mittal ^  Wie  die  linathmnng  des  CUo*' 
reforms,  von  dem  ich  mir  der  Theorie  nach  so  viel  an  TOraj^ro^ 
eben  habe,  gegen  den  Tetanna  xtt  ai^roben  nnd  die  Vortheile 
and  Naehtheile  diesea  Mittals,  salao  Indikationen  und  Kontrai»^ 
dikatianen  festtnstallem  In  einigen  fallen,  in  denen,  wie  ich 
Temomnaen  habe,  Chloroform  gegOn  den  Tetanus  angewendet 
worden.  Wurde  elfehbar  der  Kranke  an  lange  anf  einmal  unter 
dem  Einflüsse  dieses  Mittels  gc]^aUrn  $  dia  Ernenemng  der  Inba*- 
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lation  gtsckah  in  in  kiinen  Pausen  und  es  tini  nicht  Uvii* 
ehende  VorsichUmassregeln  gebraucht  worden,  um  dem  deyiutt* 
renden  EinfluBse  entgegen  zu  wirken,  —  lieber  die  Anwendug 
eines  so  kräftigen  Agens  haben  wir  noch  Tiel  lu  lernen,  vtd 
ich  muss  in  dieser  Hinsicht  schon  jetit  auf  di^  Abhandinng  des 
Hm.  Snow  in  der  Laudon  medieal  GwteUe  Terweiaen. 

Der  schnelle  Verlauf,  den  der  Tri$mui  neonatorum  gewöhn- 
lich nimmt,  und  die  Schwache  der  kleinen  Patienten  läset  ms 
nicht  hoffen,  dass  wir  in  der  Behandlang  dieses  liebele  glwtkr 
licher  sein  werden ,  als  unsere  Vorgänger.  Was  wir  hier  aa  hoffen 
haben,  ist,  dass,  eben  so  wie  Sorge  für  Reinlichkeit  und  g^ 
Bunde  Luft  und  frühzeitige  gute  Handhabung  der  Kinder  den 
Trumus  neonatorum  bereits  xu  einer  seltenen  Krankheit  ge* 
macht  haben ,  die  Verbesserungen  in  dieser  Hinsicht  sie  vielleidU 
ganz  aus  der  Liste  def  Krankheiten  der  Neugeborenen  tilgca 
werden.  —  Die  Ansicht,  welche  ich  über  die  Patholc^e  der 
tetanischen  Krankheiten  ausgesprochen  habe,  läset  Tenrathen, 
dass  sehr  häufige  und  kräftige  kalte  Dnschen  und  Sturzwellen 
auf  dem  Rücken  und  längs  der  Wirbelsäule  noch  am  meisten 
Gutes  wirken  werden;  es  muss  meiner  Ansicht  nach  nvr  dafiir 
gesorgt  werden,  dass  die  thierische  Wärme  schnell  wieder  eich 
entwickeln  könne  und  nicht  zu  sehr  deprimirt  werde;  demnach 
tüchtiges  Reiben  der  Haut  des  Kindes  und  Einwickeln  deaaelben 
in  warme  Tücher  gleich  nach  jeder  Uebergiessung,  Unterhaitang 
einer  gleichförmigen  Temperatur  im  Zimmer,  das  jedoch  aekr 
sorgfaltig  ?entilirt  werden  muss«  Für  gute  Nahrung,  so  wit 
für  Regulirung  der  Darmfunktion,  jedoch  ohne  dasa  eigtntlidics 
Purgiren  entsteht,  muss  zugleich  gesorgt  werden.  Kräftige, 
frische  Luft  ist,  wenn  irgend  möglich,  sogleich  zu  terschaffen, — 
allein  gewöhnlich  Terläuft  der  Trismua  der  Neugeborenen  so 
schnell,  dass  selten  zur  Anwendung  solcher  Mittel  Zeit  ist 

Was  die  Behandlung  des  Stimmritzenkrampfea  oder 
Laryngismus  betrifft,  so  scheint  aus  den  Fällen,  die  von  Zeit 
zu  Zeit  in  den  medizinischen  Zeitschriften  Teröffentlicht  werdea, 
henrorzugehen ,  dass  die  Praktiker  nach  und  nach  auf  Hailregela 
gekommen,  sind,  welche  vollständig  der  Ton  mir  aufgeateHtea 
Theorie  entsprechen.  Die  Indikationen  sind  hier  offenbar;  l)dic 
Entfernung  jeglicher  Quelle  der  Reizung;  2)  die  Herbeifilhnag 
einer  gesunden  und  kräftigen  Ernährung  und  3)  die  Veapiadt- 
mng   der  übergrossen  Reizbarkeit  des  Nerrenajatemi,   wodnick 
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lii  ktefge  WMerhoImii^  der  Spasmen   begfünsttgt  wird.     Dia 
ente  IndÜLatioii  Ist  sehr  wichtig;  jede  Reianng  miuia  so  frili  ala 
Boglkh  beaelUgt  werden«    Die  liäufigsten  Reise  sind  angehänfta 
Stoffe  im  Darmkanale  und  Entsündnng  des  ZaIinflelsdieB  zur  Zeit 
des  Zakndnrdibnichs.    Hilde  Abftlirmittely  die  jedoch  die  Krifta 
iti  kleinen  Kranken  nicht  sn  sehr  ^angreifen  dürfen ,  ferner  kräf« 
tige  Efaiachnitte  in  das  Zahnfleisch  aber  die  im  Durchbräche  be«* 
fiadUchen  Zihne,  entsprechen  dieser  Indikation.    Ich  mnss  jedoch 
gegen  die  in  England   yiel  lu  hanfig  angewendete  Einschneidnng 
hs  Zahnfleiachea  warnen;  bei  vielen  Kindern  macht  die  Bemühung, 
len  Mund  des  Kindes  snm  Zwecke  des  Operirens  zu  öffnen,  über^ 
aas  grosse  Mühe   und   greift  das  Kind   dermassen  an,   dass  ea 
bisweilen  in  einen  Krampfanfall  gerith,  der  tödtlich  enden  kann« 
Deshalb  darf  man  die  Einschneidung  des  Zahnfleisches  nur  Tor^ 
aekmen,  wenn  die  Entaflndung  und  Anschwellung  desselben  sie 
vi rk lieh    erfordert     In  diesem  letzteren  Falle   ist  aber 
lie  durch  Einschneidung  des  Zahnfleisches  bewirkte  Erleichterung 
oft  so  bedeutend  und  so  gross,   dass   diese   in   der  That  die  6e- 
fihrdung,    welche   ein  etwa  dabei  erregter  Krampfanfall  mit  sich 
fahrt,  durchaus  rechtfertigt«    Verwerflich  ist  die  Skarifikation  dea 
Zahnfleisches,  wo  sie  nicht  durch  die  Entzündung  und  Anschwel- 
long  desselben  direkt  indizirt  ist,   schon  deshalb,   weil  der  dabei 
eintretende  Blutrerluat  auch  nicht  gleichgiltig  sein  kann.  —  Waa 
die  zweite  Indikation ,  nimlich  die  Ernährung  des  Kindes  betrifft, 
so  hat  der  Arzt  ffir  die  Quantität  und  Qualität  derselben  genaue 
Bestimmungen  zu  treffen;   auch  die  Stunden,   wann  und  wie  oft 
das  Kind  Nahrung  zu  bekommen  habe,  muss   er  feststellen.    Ea 
vürde  hier  nicht   am  Orte    sein,    wollte   ich   genauer  über  die 
beste  Art  und  Weise,   Kinder  zu  ffittem,   mich   weitläuftig  aua« 
lassen.      Ich   muss    mich    mit    einigen    Andeutungen    begnügen. 
Erstlich  mnss  ein  Kind  langsam  gefuttert  werden ;    diese  Ke- 
gel,  ao  wichtig  bei  Erwachsenen,    ist  nicht  weniger  wichtig  bei 
kleinen  Kindern,  und  die  Frage,  in  welcher  Art  ein  ganz  kleinea 
Kind  zu  fättem  sei,   ob  durch  die  Flasche,  ob  durch  den  Löffel, 
oder  oh  durch  Saugegläser,  —    dreht* sich  yorzuglich  um  diesen 
einen  Punkt,  ob  es  dabei  auch   hinreichend  langsam    ge- 
nährt wird.     Die  Ernährung   durch  Saugeflaschen   oder  Saugeap- 
parate  Terdient  in  so  fern  den  Vorzug,  als  sie  der  TOn  der  Natur 
TorgeacbriebenenFfitterungsweiae,  dem  Saugen  an  der  Brustwarze, 
am    nichsten   kommt;    sie   erfordert   aber   die   grösste   Fürsoi:|e* 


tu 

IdUai  iw  WMtrhi;  we  Üete  Fürsorge  nidit  n  hAm  iil^  U 
IM  Terworfiicfa.  Beim  SaigegoBcliift  gelber  gik  «vek  AeRtgd, 
iiM  iai  Kind  nitht  xa  eeliaell  den  Hagvn  eich  ▼oDiÜlia 
darf,  indeaieD  iel  dte  hier  weaifer  ifti  kefarcklM^  da  dae  Bnl 
Wifln  BaQgen  ielber  sidi  aMtrengcn  mtts  ud  fevdmlfak  a« 
Z»g  fflr  Zng  tfamn  kann  und  oft  daawiicbeii  sith  aitarakt  S« 
WD  die  Milch  ans  den  Brfliteii  gevalUara  anatröiit,  mua  im 
Kinde  die  Bmel  Ten  Zeit  in  Zeit  genenmin  nsd  eina  Unat 
Panie  fiaiacht  werden.  <^  Die.  x weite  Regel  ist,  das  Ucibi 
Kind  nieht  ai  langte  hnngera  xn  laaeea  und  dum  nicht  u 
▼iel  auf  eintnal  xn  feben«  Hanfige  Futtarnng  aut  kleinen ,  im 
Hagvn  des  Kindea  angemeasenen  Mengen  iet  die  sntrigliihikii 
ein  Kind,  das  langaim  gefllttert  wird  und  Zeit  hat,  baaaer  n 
Tordanen,  bedarf  einer  viel  geringeren  Quantität  Nafarnng  aat 
8ittigong,  als  ein  Kind,  welches  man  achAell  odi  NahntngaalAa 
▼olUalh.  -***  Ea  nniis  indessen  der  Irxt  bei  Behaadlai^  im 
Stimntfitaelikl-anipfes  nicht  nur  för  alle  die  hier  gennufteA  PrinbU 
Sakge  tragen,  sondern  auch  alle  äusseren  aufteg^den  AnHaaeahhaltia 
ulid  lugieloh  die  Eeifebarkeit  des  Kindea  xu  Tennilidam  fcafliNU 
aein.  Der  Arxt  ist  der  Retter,  der  eitixige  Helfer,  a«f  den  M 
^ar  ao  gefakrtoUen,  den  Umstekenden  meut  ao  aalaetaikhia 
Krankheit  alle  Blicke  sich  richten;  er  muss  daa  Wohl  fihlan  mai 
deshalb  in  jader  Hinsieht  beaifiht  sein,  aeinAanaaaralaaxn  tiain;— * 
e^  mtHS  daher  auch  alle  Mittel  genau  kennen  i  die  etwaa  namck- 
lern  können«  Das  Aufspritzen  Ten  kaltem  Wasser  in  daa  AaUiti 
iai  besonders  wirksam,  um  einen  drohenden  Anfall  nbanwanda 
oder  einen  eingetretenen  abxukürsen;  aueh  hat  es  den  Huixea, 
durch  Verminderung  der  Reiabarkeit  der  Hautnefren  dia  Pamt 
awiachen  den  Anfällen  su  Yerlängem.  Man  muss  das  «skaitt 
Wasser  achnell  und  kräftig  auispritxen  und  sich  nicht  daran  beb- 
reu,  ob  die  Kleider  des  Kindes  nass  werden.  In  einigen  lUia 
iat  daa  Abtrocknen  des  Kindes  und  das  Anxiehen  trockener  Wi- 
scha  etwas  sehr  Gutes«  Aus  diesem  Grunde  halte  ich  ea  aadi 
fär  sehr  nfitalich,  das  Kind  täglich  xweimal,  Morgena  und  Abendi, 
ja  bisweilen  dreimal ,  mit  firischkaltem  Wasser  su  begiasaen;  asa 
halte  das  Kind  über  eine  Badewanne  und  bedusohe  sehr  schnell 
die  Schultern  und  den  Rücken  Tom  Nacken  ab  bia  snm  Kfoaie 
und  dann  schütte  man  einen  massigen  Kntg  Wasser  auf  eiasul 
über  das  Kind  aus.  Dieses  plotxliohe  Bednsehen  und  Debeffg^ee* 
aen  ist  ron  f^^enli  Weitbe  ulid  es   Anas  deahelb  daa  earten 


ndi  in  kiOkmm  •fcr  ttosswciM  gmAAm.  In  Üettr  Flttdl^ 
keil  eb«D,  iü  iitfem  sIlMtweutB  ABpnd]«ii  des  WiMeis,  m  A»- 
HB  fibetTMchcai««  Sterte  nntr  klemcft  Hesge  Wuaer  Bagt 
gvrtde  du  Wirksaiif ,  uml  kum  as  nkht  so  g^euiclit  weideii, 
10  isl  M  besMT,  aan  imteclasse  es  i^ni.  Der  Ank  nnisa  de»» 
kilb  tndi*  diteee  Bcepritien,  Bedaechea  wDd  Debergieseen  eiaft- 
pmal  eefter  maeken,  bk  es  die  Wirterin  gelernt  hat  —  Dia 
iilte  üebergiasaiiDg  remindert  ucht  aar  die  Reiibarkeit  dar 
Haatnerfen,  aaadeni  steigert  aack  die  LebeaseBergie,  erregt  die 
Zirkalatlan  in  der  Kalis,  Termekrt  folglich  die  Tkatigkeü  diasoa 
^ssea  EaianktorivBis  aad  trigt  datn  bei,  die  Nntritioa  im  AA- 
ffeBwiaen  tn  befördern« 

SoDan  Anneimittel  gekraucht  werden,  so  können  es  nar  T^ 
likt  und  Antispasniodika  sein  in  Verbindung  mit  selcken  Abüikr- 
adtteln,  die  eine  mlaiige  Einwiikung  auf  den  Danakaaal  haben. 
Ich  kahe  noch  den  aieisten  Natsen  yoa  daat  inaerllchen  Gebraa^ 
«be  des  BisaBa  in  Verbindang  aiit  Alkalien  (Kali  oder  Anoaoniak) 
gtsehea.  Einige  haken  die  Abu  fotUda  geraluat;  H.  Marsh 
empfiehlt  die  alte  Tinelura  Puhgims.  Ein  Anfguss  der  CUaa^ 
rinde,  Battley's  Ghina-Liqaor,  Cbinatinktar,  Ghiain  selbst, 
dessen  Bitterkeit  nar  etwas  im  Wege  steht,  werden  sich  mAt 
oder  Biiader  aütalich  erweisen«  —  Blatentsiehnngea  jeder  Art 
sind  dnrchaas  Terwerflidb;  sie  bewirkea  eine  Veraraiiulg  das 
Blates  md  Termehren  die  krankhafte  Reiibarkeit  der  Nerren,  ili^ 
dem  sie  angleich  den  Kranken  schwachem  Es  kann  wohl  aoin, 
dass  in  einem  oder  dem  anderen  Falle  anter  gani  besonderem 
Umatänden  bei  Tielleicht  sehr  starkem  Blutandrange  nach  dem 
Kopfe  1 — 2  Blategel  anwendbar  aind*  Ich  freilich  habe  keiaat 
einzigen  Fall  toa  Stimmrttienkrarapf  gesehen,  wo  selbst  diesi 
kleine  Blntetitziekang  notkwendig  gowesen  wäre;  durch  Diät  and 
einige  Abfahrmlltel  wurde  die  Kongestion  jedesmal  beseitigt  — »- 
Xiekta  aber  wirkt  ae  hrlftig,  so  eindringend  und  so  voraügliek 
aU  die  Tolle  frische  Luft,  besonders  wenn  damit  ein  Wechsel  des 
Aufenthalts  rerbunden  ist  In  solche«  Luft  muss  man  das  Kind 
Ten  Anfang  an  bringen.  Das  Zimmer,  in  welchem  das-Kiild  sieh 
aufhält  und  schläft,  muss  ein  grosses,  luftiges  Zimmer  mit  kühler 
Temperatur  sein.  Manche  pflegen  die  kleinen  Kinder  so  warm 
XU  halten,  dass  sie  Tor  Hitie  gleichsam  schmoren;  dieses  muss 
auf  das  Strengste  yerniieden  werden.  Das  Kind  sei  leicht,  aber 
genugsam  bekleidet;  kein  Kleidungsstück   darf  pressen,  drücken 


Ich  selbst,  da  ich  nicht  Ant  bin,  nnd  mich  also  nicht  hin* 
reichend  mit  den  Kranklieiten  beschäftigt  habe,  werde  für  diesti 
Fall  keine  Bestimmten  Aufschlüsse  liefern  lönnen,  ich  bringe 
aber  den  Gegenstand  hier  xnr  Sprache,  theHs  nm  die  Aente  n 
•rtneben,  demselben,  da  er  noch  wenig  berfickaiehtigl  kt,  cim 
besondere  Sorgfkli  sn  widmen,  tbeils  auch,  nm  wenigstens  anta- 
denten,  was  hierbei  rorzüglich  beachtet  werden  mnss.  Es  ist 
olmlich  1)  die  Geslall  der  einaelnen  Zfthne  i«  b«schrtiben,  at* 
•  mentlich  die  Höhe  und  Breite  der  Krone,  2)  die  Stellang;  hie^ 
her  gehört  das  Gedrängtstehen,  das  Weitstehen,  das  Schrägstehen, 
8)  die  Farbe.  Dies  Letzte  ist  sehr  wfciitig,  aber  avch  sehr 
schwierig,  denn  die  Farbe  Atr  Zähne  ist  sehr  yerschieden,  an4 
man  hat  für  die  einaeinen  Abstufungen  keine  besondere  Namen. 
t'ührt  man  }a  «inen  an,  so  ist  die  Frage,  ob  der  Leser  sich  die- 
selbe Farbe  dabei  denkt,  wie  der  Beobachter.  Ein  englisckei 
Schriftsteller  hat  rersucht,  die  Farbe  der  Zähne  derjenigen  Per- 
sonen, die  Anlage  xur  Schwindsucht  haben,  biidlieh  damsteliea« 
Der  Versuch  ist  gänzlich  misslungen;  eine  deutsche  Utberaetzang 
jener  Abhandlung  hat  noch  weit  schlechtere  Abbildungen  ge* 
liefert  Soll  dia  Favhe  ianh  ein  Bild  dargestellt  wardtn,  fS 
müsste  grosse  Sorgfalt  darauf  Tarwendet  werden,  dann  könnte 
dadurch  yielleieht  ein  Resultat  erzielt  werden.  Bei  der  .Beschrei- 
bung der  Farbe  sind  besonders  drei  Klassen  anzunehmen :  1)  Uar 
weiss,  2)  grauweiss,  8)  gelb  weiss.  —  In  manchen  ist  der  Gi- 
pfel der  Schneidezähne]^  sobald  sie  noch  nicht  zu  sehr  abge- 
acbliifen  sind„  an  zwei  Stellen  besonders  blau.  Es  findet  diei 
besonders  an  dei^  Stellen,  die  zwischen  den  Spitzen  liegen,  statt, 
was'Torzüglich  daher  rührt,  dass  die  Spitzen  der  Zahnaub&tuix 
hedentend  lang  sind,  und,  dazwiscl&en  also  grössere  Stellen 9  u 
welchen  gar  keine  Zahnsubstanz  ist,  sondern  nur  der  ran  avssea 
nnd  innen  lusammentceffende  Schmeb,  der  dteB  und  darcb- 
sichtig  ist 

Bei  der  Beschreibung  der  Farbe  muss  man  besondeis  bir 
gende  drei  Fälle  mit  anführen:  1)  Bei  Gesunden  das  AUer* 
Die  Zähne  y erändern  mit  den  Jahren  ihre  Farbe,  ea  nnas  d•^ 
halb  dUe  Zahl  der  Jahre  der  Person  angegeben  werden,  2)  Bei 
Krankheiten:  a)  das  Alter  des  Patienten  aus  dem  erwähnten 
Gmnd)  b)  das  Stadium  der  Krankheit,  denn  es  ist  wohl  nal8^ 
lieh,  dass  im  höheren  Stadium  eines  Uebels  die  Farbe  eine  sb- 
dere  wird*    3)  Das  Reinhalten  der  Zähne  von  Seiten  der  belnf 


tßUiM  FcriOB  mmB  tWafalb  enrikif  wcHta^  nai  im«  «>  «l 
ibeibnpl  fie  ZÜma  yemnigi  wordoi  «dtr  mckt^  und  b)  all 
welchen  HitUfai  in  elvaige  Rtinigen  ^sdiitkl  Aii^k  IdaidiirA 
lird  die  Farbe  ibt  ZAm  gvindert. 

lüde»  ■■!  fereibieieM  fiebkM  y%m  PenenaB,  die  Anlagt 
nr  Scbwininibt  haben ,  mit  tiaaiidar  in  Hinkht  itr  Geatall^ 
Stelieif  nnd  Farbe  dar  Zihaa  taigkicbt,  wi4  diue  wiadar  idt 
SfbiMea  Tom  Parfattaii  kiiftiger  KaBaGtaüiB,  wki.  man  v«bl  in 
cfeieat  Rranllat  gelangen* 

Dia  8ikirisdndi|  aaU  auch  a«f  die  fitnihtar  der  Zabiie  wm 
kea  kfinnen,  Sndtai  dia  Snbatani  tinem  velken  Sehvamm  glti^ 
ckea  nlU    bb  habe  nie  Aebalkbae  geichant  und  glanba  ea  nicht 

Die  Zahne  geben  eneh  dlagnaatlsche  Zeichen  für  dii 
Anlage  mr  Karies.  Zaine ^  ▼eiche  dicht  atehea,  dabei  eiai 
döniie  ecbwache  Krone  haben,  nnd  eine  mehr  blauweiBse  Farbe, 
sind  der  Karies  mehr  ttisgesetzt,  als  getrennt  stehende,  nnd 
Zikat  mit  katiet  breiter  Krcne  nn4  gelUidi-weisaer  Färbet 

Wecdem  $iiti^  die  erilea  Ueibendea  Mahla&hite  hohl,  ae 
ItiB  mia  fiberhanpt  auch  aaf  Tiel  Aalage  mr  Easies  ccUleaseitk 
ie  ithviner  ud  hirter  dia  angefreaaene  Snbelaai  ist,  d^ale 
veniger  Qefaha  iat  yorhanden^  je  weicher  und  h'cHgelber  sie  ial^ 
itOn  scUimBier  Uk  dae  Vehel.  Bs  iil  daan  am  so  häaiger  med 
■echt  achaeUei«  Fortechriite« 

^  

Schief  an4'  schrig  stehende  Zahne« 

Will  iMtt  die  aaregelmiasig  sUhenden  Zäiae  richtig  behati^ 
dein,  so  amae  man  ginan  dia  Art  der  Uniagtlmissigkeil  baanea 
und  die  Entstehnngsert  der  Zahne  Im  Ailgemeiaen.  *-^  Dia  an« 
Ngelmiesige  Stdlnag'  besteht  besoadera  ih.  einem  fiohiefalahea  nnd 
thieei  Seheigetehea.  *^  Sehiefatehende  Zihne  mas»  toea 
dftjeaigen,  aaaaen,  darea  bnsaere  Flftche  aiit  der  tasserea  lläihb 
der  anderen  Zahne  nicht  den  gleichmissigen  Bogen  bddet,  wift» 
read  der  Zebatelsels  die  rlditige  Lage  het  *-•  Schrägste« 
hende  Zihae  sind  solche,  deren  inssere  Fbche  zwer  mit  der 
aadei«n  din  gleiohea  Bogen  amcht,  die  aber  mehr  oder  weniger 
schrig  aach  «aawarta  oder  einwirts  siehea,  was  oft  aHeifti  deaol 
eine  anrif  clnrnssige  Lage  des  Zahnfortsetses  hervorgebracht  adfd^ 
indem  ein  hkaneatr  oder  gr5saerer  Theil  SMbr  nach  anasen  odtt 
innen  lle^,  and  aaf  die»  Art  aich  die  Zihae,  die  rcgehafcfttg 
in  ibmea  alehen,    denaoch  eine  sdirige  SteUang  heben.    Ile« 


Vcdiiltiüis  der  unteres  Zikna  lu  den  oberen  iet  in  dieeea  Fde 
Verichieden.  lit  nimlich  der  Stand  der  unteren  Zihne  ein  n- 
gelmissiger,  so  liegen  fiese  niclit  gerade  und  dicht  hinter  des 
oberen;  haben  sie  dagegen  auch  eine  schräge  Richtung  nadi  m- 
•en,  so  berühren  sich  gegenseitig  die  Gipfel  der  oberen  und  u- 
teren  Zähne.  Am  meisten  betrifft  diese  Unregelmässigkeit  mir 
die  vorderen  0  Zähne  jeder  Kinnlade,  öfters  nur  die  der  oberen. 
Die  Ursachen  sind  meistens  bei  den  schräg  stehenden  asdere 
als  bei  den  schief  stehenden,  weshalb  auch  aus  diesem  Grand  & 
unregelfflässig  stehenden  Zähne  auf  die  angeführte  Art  eingetbeüt 
weirden  kdnnen.  — -  Schlug  und  schief  stehende  Zähne  koBuaea 
zuweilen  zu  gleicher  Zeit  vor,  aber  doch  am  seltensten;  am  bin- 
figsten  trifft  man  schief  stehende  Zähne  an,  und  ich  werde  dei- 
halb  über  diese  luerst  Näheres  anfahren. 

Schief  stehende   Zähne. 

Ihre  Stellung  ist  eine  dreifache,  was  auf  die  Behandlonf 
von  Einfluss  ist  Sie  stehen  nämlich  entweder  1)  in  der  Reibe 
der  ihrigen  Zähne ,  und  ihre  Seitenflächen  sind  in  diesem  FiUt 
mehr  nach  aussen  und  innen  gerichtet,  oder  2)  ausserhalb  kt 
Zahnreihe  nach  aussen  hin,  3)  ausserhalb  der  Zahnreihe  nacb 
Innen  hin  gerichtet  Die  Augenxähne  sind  meistens  dem  aweitcB 
Fall  unterworfen.  —  Die  ausserhalb  des  regelmäasigen  Se- 
gens sich  befindenden  Zähne  stehen  entweder  a)  schief,  indem 
die  Seitenfläche  mehr  nach  aussen  oder  innen  gerichtet,  oder 
V)  gerade,  so  dass  die  äussere  Fläche  regelmässig  nach  aassen 
gerichtet  ist  —  Zuweilen  kommen  alle  drei  angefahrten  Klti- 
sen  zu  gleicher  Zeit  in  einem  Hunde  Tor. 

In  die  Lflcken,  welche  durch  die  schräg  stehenden  Zahsc 
In  dem  sonst  regelmässigen  Bogen  entstanden  sind,  treffen  häi% 
die  Zähne  der  gegenüber  stehenden  Kinnlade  Unein,  was  die 
Kur  sehr  erschwert 

Am  allerhäufigsten  stehen  die  Zähne  in  den  erwähnten  FiDm 
gedrängt,  so  dass  also  Hangel  an  Platz  Torhanden  Ist,  was  it- 
weilen  in  solchem  Grade  statt  findet,  dass  ein  halber  Zoll  Rssa 
fehlt  Die  Zähne  liegen  dann  oft  dicht  Aber  einander,  die  Ztba- 
reihe  ist  ganz  geschlossen,  und  dennoch  stehen  noch  eiaig« 
Zähne  innen  oder  aussen.  Zuweilen  werden  dieselben  fiir  tUt- 
lällUge  gehalten,  worin  man  sich  aber  meistens  täusdit,  den 
diese  kommen  Torne  bdchst  seifen  ror«    Man  mnss  vohl  dansf 


«cfctoa,  ob  nicht  elwt  loch  HUduIhne  in  d«r  gtsdilMMMft 
Heike  Torhinden  sind.  Es  ist  eine  Kenntniie  der  GetUll  deilialb 
fir  die  Behandlong  eelir  nddiig. 

Die  Folgen  des  Gedringtsieliens,  welches  beim  Schlot- 
itinde  gewfthnlich  forhanden  ist,  bestehen  nicht  allein  im  nnaii- 
genehmen  Aussehen,  sondern  sehr  häufig  in  der  Anlage  lur  Ka- 
ries, also  im  aeiügen  Verlaste  der  Zähne,  in  sehr  nnregelmässigem 
Abuhleifen,  im  Losewerden  einielner  Zähne,  Yerletanngen  der 
Lippe  oder  der  Zange,  im  erschwerten  Binsetien  künstlicher 
Zähne  an  Stellen,  wo  frfiher  schiefe  Zähne  sich  befinden.  Man 
orass  natürlicher  Weise  immer  die  Absicht  haben,  den  künstlichen 
Zahn  möglichst  regelmässig  la  stellen,  wu  aber  inweilen  wegen 
der  schlechten  Stellang  der  nebenstehenden  oder  gegenüberste- 
henden Zähne  gar  nicht  möglich  ist.  Anch  Terschiedene  Opo- 
rationen,  namentlich  das  Feilen,  werden  durch  den  Schiefatand 
erschwert.  Geschieht  das  Feilen  nicht  bei  allen  Vorderaähnen 
der  betreifenden  Kinnlade,  so  werden  sie  nach  der  entstandenen 
Lücke  hingedrängt,  diese  rersch windet  bald,  und  die  Operation 
war  mehr  schädlich  als  nütalich.  Zuweilen  kann  das  Feilen  gar 
Dicht  statt  imden,  und  eine  Rettang  der  Zähne  auf  diese  Art  ist 
nicht  möglich. 

Die  Ursachen.    Der  Schiefstand   wird  durch  Terschie- 
dene Ursachen  eneugt,    die   häufigste   ist  aber  Hangel    an 
Raum  in  dem  Zahnfortsatae.    Es  entsteht  dieser  Hangel  1)  ent- 
weder dadurch,  dus  die  bleibenden  Zähne  im  VerhältniM  in  den 
Milchaähnen  in  breit  sind,    während  der  Zahnfortsati  die  nor- 
male Grösse  hat,   ein  Fall,  der  seltener  rorkommt,    oder  S)  da- 
durch,   dass  die  Kiefer  lu  klein  sind,   während  die  Zahnkronen 
eine    regelmässige  Breite   haben.     Dieser   letite    Fall   enteteht 
entweder    dadurch,    dass   die   Zähne    schneller   entwickelt   wer* 
den,  als  der  entsprechende  Theil  des  Kiefers,  oder  dass  der  lets- 
tere  wirklich  lu  klein  gebildet  wird.    Ist  dieses  der  Fall,  so  än- 
dert sich  der  Schiefstand  gar  nicht,  findet  aber  das  Brstere  statt, 
so    werden,    wenn    die   Unregelmässigkeit  nicht   gross  ist,    die 
Zähne  inweilen  Ton  selbst  wfeder  gerade,  jedenfalb  aber  können 
«ie  nodi  Hülfe  des  Zahnantes  wieder  in  die  gehörige  Reihe   ge- 
bracht werden.  —     Ausserdem  entsteht  Hangel  an  Raum  dnrch 
das  Drängen  der  Nebeniähne  oder  der  gegenüberste- 
henden nach  einer  Lücke  hin.  —     Ein  Fall,   bei  dem  sehr 
biuAg  Mangel  an  Raum  atatt  findet,   leigt  aidi  beaonders  bei 
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fidnihfien ,  und  am  mebt^n  ia  der  oberen  Kinnladt.  Die  Seitii- 
Sclmeidex&hne  und  ersten  Backenxfth&e  eracheUieii  friiker  «b  ik 
Eckzähne.  Sind  jene  nun  sehr  breit,  fo  kann  natfirlieh  der  leti- 
tere  keinen  Pkti  iiabeti.  Da  sein  Keim  nur  an  dar  anasereii  SciU 
der  Kinnlade  liegt,  so  wird  derselbe  dorck  die  Witfseln  der  i»r 
neben  liog^eoden  bleibenden  Zihiw  noch  BMhr  nach  aussen  f  edriagi, 
und  der  Zahn  erscheint  nun  an  der  äusseren  Flache  des  Kiebn 
im  Zahnfleische,  und  entstelk  das  Gesicht  oft  bedeutend,  kidtn  ir 
die  Lippe  in  die  H6he  hebt.  Im  UnUrkiafar  tet  die  UnragelniS' 
sigkeit  gewöhnlich  in  diesem  FaUe  weniger  bedeutend.  — 

Bei  den  Schneldtiahneii  kemmen  meistens  die  Kihne  aick 
innen  su  stehen,  was  ebenfails  aeinen  Grund  in  dar  Lage  dir 
Keime  l\^t,  die  an  der  inneren  Seite  der  MiichschneidaUhne  ge- 
bildet werden.  Leisten  nun  die  nebenstehenden  Wuneln  der  Mikb*- 
aihne  odar  Ueibenden  Zihna  an  viel  Widerstand,  so  muss  i» 
neue  Zehn,  weil  er  wichst,  natfirUcfa  nach  innen  getrieben  werden 
Es  ist  dieses  der  Fall  sowohl  in  der  unteren  Kinnlade,  als  auch  is 
der  oberen,  in  der  letateren  ist  dieses  aber  nachthailigar,  weil  dii 
Zähne  altmahlig  eine  solche  Stellung  bekommen,  dasa  sie  bein 
gchliessen  des  Mundes  hinter  im  unUren  Zähnen  Hegen»  Pv 
stete  Beissen  der  unteren  Zähne  gegen  die  oberen  sahinfan  bafo* 
dort  noch  die  schlechte  Stellung.  •  Die  unteiet  Zähne  misasn  dt- 
gegen  hinter  den  oberen  in  rifalmässigem  Zustande  Usfani  wssa 
sie  also  auch  ein  wenig  weiter  nach  innan  Uegeo,  sawirdweair 
stens  durch  das  Zubelssan  dei  Maados  die  Bnfgelmäaalgfcait  aUki 
befördert  —  Bei  den  Backenaäinan  flndet  man  sehr  aalten  dm 
Schiebtand,  denn  die  HUchbaekeniähn«  sind  imner  grosser  sk 
die  bleibanden,  so  dass  hinreichender  BiUum  Torhandan  ist,  skr 
in  sehr  seltenen  Fällen  entsteht  noch  hier  Mangel  an  Raaa 
auf  folgende  Weise :  Zieht  man  den  sweiten  MUchhaekenxaha  n 
einer  Zelt  aus,  wenn  der  erste  bleibende  Backensahn  eben  darcb- 
gebrochen  ist,  so  befindet  sich  also  nach  Toma  dieser  Zahn,  aai 
nach  hinten  der  ernte  bleibende  Mahlxahn»  Zu  dieser  Zeit  id 
der  ersetsende  zweite  Backensahn  noch  sehr  wenig  ansgabüdil» 
indem  er  noch  einige  Jahre  aur  Ausbildung  braucht;  die  bleibenici 
Nebensähse  können  also  nach  der  Lücke  hin  sich  bewegen,  aaJ 
dieselbe  dadurch  so  eng  machen,  dass  der  k&nftiga  Zahn  aidki 
liinreichenden  Raum  hat,  und  nach  aussen  oder  innen  sich  rich- 
ten muss»  Das  Engerwerden  der  Lücke  wird  natirlich  um  so  leicbltf 
ftatt  finden,  jf  mehr  Druck  auf  die  Seitenaähae  auagoibt  wiidr  i* 


m 

meiiUa  kommt  der  Druck  ron  den  Vordenihnen  her,  wenn  diese 
gcdringt  stehen,  wenn  namentlich  der  Aufensahn  oder  untere 
Ecksihn  auf  den  ersten  Backensahn  drückt.  Der  erste  Mahhahn 
bekommt  erst  spater  einen  Zahn  hinter  sich,  der  ihn  ein  wenig 
nsch  Torne  dringen  könnte«  Dieses  Drangen  nach  der  Lücke  hin 
kinn  in  seUenen  Fällen  auch  von  den  Zähnen  der  entgegengesetiten 
Kinnlade  bewirkt  werden.  —  Der  Weisheitszahn,  der  erst  bei 
Erwachsenen  erscheint,  nimmt  auch  öfters  eine  schiefe  Lage  aus 
Mangel  an  jRaum  ein,  indem  der  Zahnfortsats  nicht  den  hinreichend 
grossen  Bogen  bildet  Im  Unterkiefer  wird  der  Keim  in  die- 
sem Falle  zum  Theil  im  Krönenfortsatae  entwickelt,  nnd  da  dessen 
obere  nnd  änssere  Wand  wegen  ihrer  Stärke  mehr  Widerstand  lei- 
stet, als  die  innere  mehr  dünne  Wände,  so  wird  der  Zahn  nach 
innen  getrieben.  Im  Oberkiefer  ist  es  anders,  indcbn  1)  bei 
Xangel  an  Raom^  2)  dnreh  Druiik  der  unteren  Zähne  oder  des 
Kroafortsataes  der  Zahn  nach  aussen  )ind  zugleich  ein  wenig 
nach  Torne  gedrängt  wird.  Die  Lage  des  Keimes,  die  mehr 
nach  aussen  hin  statt  findet,  befordert  die  Richtung  nach  aussen, 
—  Bei  den  lUUh^ibbnen  findet  in  nur  sehr  seltenen  Fällen  auch 
ein  Mangel  an  Rfiuoi  at^tt,  doch  dann  nur  bei  den  Sch^eidesäh- 
Ben,  namentlic|i  der  unteren  Kinnlade,  welche  danii  ein  wenig 
Khlef  stehen. 

Sohiefstand  bei  hinreichendem  Räume  kommt  sehr  selten 
Tor  und  betrifft  gewöhnlich  nur  einen  einzelnen  Zahn.  Er  mag 
TieUeicht  bei  allen  Rettungen  derselben  rorkommen»  doch  traf  ich 
diesen  Fall  bis  jet^t  nur  bei  d^n  unteren  Schpeideaähpen  und 
Maklaähncn^  Der  Grund  dieser  Erscheinung  kann  aweifacher  Art 
sein.  Erstens  kann  der  Keim  schon  eine  unregeUnissige  Lage 
biben,  mehr  nach  innen  oder  mehr  Q^ch  aussen,  die  |lesorption 
findet  desahalb  nach  der  picht  gewöhnlichen  Richtung  hin  statt, 
die  Wurzel  des  entsprechenden  Milchzahnes  wird  Torzüglich  nur 
an  einer  Seite  aufgelöst,  während  die  andere  mehr  Widerstand 
leistet,  und  der  Zahn  kommt  schieL  Bei  den  Mahlzähnen  kann 
natürlich,  da  vorher  kein  Milchsahn  yorhafideri  war,-  dieser  auch 
gar  keinen  Einflass  haben.  Zweitens  kann  der  entgegenstehende 
Zahn  der  anderen  Kinnlade  und  auch  wohl  diese  selbst,  auf  den 
neu  kommendfn  Zahn  so  einwirken,  dass  er  falsch  in  stehen 
kommt. 


«♦ 


Scbragsleliend«  Zihne. 

Wie  ith  schon  angefahrt  habe,  entstehen  die  schrigstehenlen 
Zahne  meistens  dnrch  eine  falsche  Richtung  und  Gestalt  des  Kif- 
fers und  Zahnfortsatses,  und  da  diese  oft  auf  eine  bestimmte  WeiM 
sich  zeigt,  so  kann  man  auch  bestimmte  Klassen  des  Sdiriigstckeif 
der  Zahne  annehmen.  Es  betrifft  diese  Unregelmässigkeit  gevobh 
lieh  nur  den  Oberkiefer,  und  hier  besonders  nur  den  Tordentn 
Theil,  den  die  Schneide-  und  Eckiihne  einnehmen,  ivwailen  tick 
etwas  weiter  den  Theil,  den  die  zweispitzigen  Zahne  einnehmen. 
Die  SchrägsteUung  nach  aussen  kommt  öfter  ror,  als  die  nidi 
innen. 

L    Das  Hinterstehen  der  Oberi&hne. 

Im  regelmässigen  Zustande  liegen  beim  Schlieaaen  des  Mäste 
die  Torderen  oberen  Zähne  über  und  TOr  den  unteren  entsprechia- 
den ;  bei  der  hier  angefahrten  Unregelmässigkeit  findet  aber  i» 
Gegentheil  statt. 

Die  Folgen  sind:  1)  dass  das  Gesicht  einen  unangenehMa 
Ausdruck  bekommt,  man  erkennt  bei  geschlossenem  Munde  jtat 
Unregelmässigkeit  auf  den  ersten  Blick,  denn  die  Unterlippe  stA 
weiter  vor  als  die  Oberlippe,  häufig  ist  auch  das  Kinn  selbst  wfk 
nach  yome  gerichtet  als  gewöhnlich.  S)  Die  Zähne  werden  af 
unregelmässige  Weise  abgeschliffen,  die  oberen  Zähne  an  der  iat- 
seren  Fläche,  die  unteren  an  der  inneren.  Die  Sprache  und  im 
Beissen  leiden  gewöhnlich  gar  nicht.  —  Man  hat  jenen  Zostail 
im  Allgemeinen  Ueberschuhlunn  oder  Greisenkinn,  oder  InrersleBte 
Zähne  genannt.  Es  ist  aber  gut,  wenn  man  zwei  heaondore  Art« 
annimmt,  in  welche  das  Hinterstehen  zerfällt 

1)  Das  Zurficktreten  der  oberen  Zähne.  Ffirdlssea 
Fall  passt  besonders  der  Name  Inrersion.  Die  Tier  oder  secb 
Torderen  oberen  Zähne  nebst  dem  dazu  gehörenden  Zahnfortsstzc, 
zuweilen  bloss  die  Zähne  allein,  haben  eine  Richtung  nach  iaaca, 
die  unteren  Zähne  dagegen  stehen  regelmässig. 

2)  Das  Yortreten  der  unteren  Zähne,  Greista- 
kinn.  Diese  Unregelmässigkeit  sieht  unangenehmer  ans,  als  üs 
torige.  Die  rorderen  oberen  Zähne  stehen  regelmässig,  aber  die 
Torderen  unteren  Zähne,  nebst  dem  entsprechenden  Iheüe  derZahi- 
fortsatzes,  zuweilen  auch  wohl  das  Kinn,  sind  Back  fwue  gt- 
richtet. 


II.  Das  HerTorragen  der  Zihne. 

Ea  iat  diese  Fom  der  yorlgen  gerade  entgegengesetit,  ist 
iatter  mit  einer  nnregelmisaigen  Gestalt  der  Kionlade  yerbuDdea, 
uid  leigt  sicli  auf  rerschiedene  Weise,  die  auf  den  ersten  Bliek 
idion  erkannt  werden  kann,  indem  gani  bestimmte  Formen  des 
Hnodes  sich  darstellen.  Die  Verschiedenheit  wird  besonders  da- 
darch  enengt^  dass  der  Bog^n  der  Kinnlade  entweder  regelmässig 
oder  vnregelmissig  ist 

1)  Heryorragen  mit  nnregelmässigen  Bogen« 

Es  aeigt  sich  diese  Unregelmässigkeit  nnr  beim  Oberkiefer, 
dir  so  gebildet  ist,  dass  er  Aehnlichkeit  mit  dem  Kiefer  der  Nage- 
thiere  hat  Er  ist  nämlich  yome  sehr  schmal,  so  dass  die  breiten 
Sdioeidesthne  nur  Ramn  haben,  yon  da  beginnt  schon  die  Bie- 
gang  nach  hinten.  Man  kann  diese  Form  desshalb  Hasenmund 
Dcnnen.  Die  ZAhe  stehen  in  diesem  Falle  gedrängt,  der  sonst 
imAngeniahne  sich  befindende  Winkel  des  Zahnfortsatxes  ist  nicht 
Torhanden;  da  der  Unte^efer  regelmässig  ist,  so  steht  der  yor- 
dere  Theil  des  Oberkiefers  mit  seinen  awei  Zähnen  sehr  heryor, 
die  Lipfe  bedeckt  diese  nicht  gans,  und  sie  sind  desshalb  beim 
SchUessen  des  Hundes  sum  Theil  lu  sehen.  Ich  brauche  wohl 
nicht  erst  lu  erwähnen,  dass  der  Anblick  ein  sehr  unangenehmer 
ist  Du  Beissen  mit  den  Yordersähnen  ist  erschwert,  und  die 
Sprache  lispelnd,  oder  sonst  erschwert.  ^  Die  Ursache  liegt  swar 
darin,  dass  der  Kiefer  schon  fehlerhaft  gebildet  ist,  allein  Un* 
rsphttässigkeiten  beim  Wechseln  befSrdem  noch  jene  Gestalt 
Hierher  gehören  falsche  Lage  der  Keime,  su  breite  Zähne,  schnelle 
gleichseitige  Entwickelung  und  dergleichen  mehr. 

2)  Heryorragen  mit  regelmässigen  Bogen. 

Diese  Erscheinung  kann  entweder  nur  bei  einem  Kiefer  statt 
finden,  dem  oberen  oder  unteren,  oder  bei  beiden  lugleich.  Der 
Bogen  des  Zahnfortsatzes  ist  iwar  regelmässig,  aber  die  Stellung 
ist  schräg  nach  aussen,  folglich  müssen  auch  die  Zähne  schräg 
aach  aussen  stehen,  was  luweilen  in  bedeutendem  Grade  statt 
findet  Die  Zähe  stehen  iwar  in  manchen  Fällen  noch  lusammen, 
aber  ein  Gedrängtstehen  imdet  nicht  statt,  ja  in  mandien  Fällen 
itehen  aämmtlicho  Vordenähne  weit  yon  einander,  was  auch  leicht 
erklärlich  ist,  da  der  Bogen  des  Zahnfortsaties  fiel  länger  ist, 


ila  gewSkslidi,  so  dass  die  Zähne,  obgleich  sie  geirdhalich  lAr 
groü  sind,  doch  hinreichenden  Plats  haben.  Bei  dieser  Uingd- 
Aisiigkeit  kann  man  eise  drei  Fälle  annehmen. 

Von  dem  Hervortreten  des  Unterkleiers ,  wedarch  du  •l|^ 
nannte  Greisenkina  entsteht,  habe  ich  schon  gesprocheoi  es  bMftt 
also  noch  Foigondes  übrig: 

Das  Hcryorragen  des  Oberkiefers. 

Es  betrifft  gewöhnlich  nnr  den  vorderen  Theil  des  Mi%ba^ 
sehr  selten  den  ganzen  Kiefer.  Da  die  unteren  Zähne  und  in 
Kiefer  regelmässig  gebildet  sind,  so  wird  die  Oberiippe  sehr  ge- 
hoben» vnd  beim  Schliessen  des  Mnndes  stehen'  die  Gipfel  der 
oberen  Zähne  weit  vor  den  unteren  Zähnen.  Die  ktz&eren  trefai 
laweilen  den  oberen  Theil  der  inneren  Eahnflädie  der  oberen  Tih 
denähne,  suweilen  nicht,  wodurch  natfirlieh  das  Beissen  ersckvirt 
wird.  Bei  den  Negern  ist  das  Hervonragea  des  Oberkiefers  ctse 
Unregelmässigkeit.  Da  hier  der  üli^vkiefer  swar  richtig  giU- 
det,  aber  doch  mehr  hervorsteht,  so  unterscheidet  sich  dadurch  bt 
Negermund  von  jener  Unregelmässigkeit  sehf  leicht» 

Das  Heryorragen  beider  Kiefer. 

Sowohl  der  Zahnfortsats  des  Oberkieferiy  als  auch  des  Uateiki»- 
fers,  und  die  iü  ihnen  befindlicheh  vorderen  Zähne  stehen  sdirig 
nach  aussen^  dfie  unteren  Zähne  stehen  nur  mit  ihren  Gipfeln  Vt 
ler  den  obee en  ZihHen ,  oder  die  Gipfel  beider  Zabnralhen  fsiv 
ftr#ffeti  beim  ScUiessto  des  Mundes  auf  einander»  IKe  Baaken-  ui 
Kahlsähne  pind  «war  nicht  auswärts  gerichtet ,  aba^  die  Kisik- 
bogen  sind  th  ihrer  ganzen  Atsdehnnag  sdhr  grosa,  die  MaaM- 
nung  ist  auch  sehr  gross,  und  das  Gesiebt  erhält  einen  sehr  hin- 
liehen  thierischen  Ausdruck.  Man  findet  diese  Form,  die  such  im 
Aeusser^n  nach  Hangel  an  G^lst  su^zttdrficken  scheint,  älter  kei 
Btodsinnigen. 

III.    Offener  Mund. 

Znweiled  findet  man  PersoneA,  bei  denen  der  Mnnd  so  gcWit 
iet,  dass,  wenn  er  geschlossen  ilt,  wenn  also  die  Gipbl  der  MeU- 
Bahne  sieh  gegenseitig  berühren,  doch  die  Vorderuhne  desOhl^ 
kiefers  von  denen  des  Unterkiefere  weit  entfernt  sind.  Zuweilen  k^ 
dieses  sehr  bedeutend  der  FaU,  so  dass  der  Abstand  Irenigstsas  eis 
Drittel  Zoll  bitträft.    In  jedem  Falle  ist  das  Beiaäen  mit  dte  Ve^ 


lenilmea  iuim5glich;  Üt  L^pea  Ifinstn  geidiloBten  warden,  sker 
du  AnsMlieii  leidet  dock,  nameaUidi  kein  Oeffben  dts  Mttides. 
An  in  Spridie  »«rkt  man  few&hniteh  gtr  »ithU  AiffAÜand«». 
kk  habe  dloeea  Fall  sehen  bei  Kindern  nüt  HilchxaluieA  fpesahea* 
Dieses  Uebel  ist  angeberen,  und  inveibn  Kit  anderen  Fehlern  Tar- 
kvadm,  s.  B.  mit  dem  Wolfsraohen*  Die  Zähne  sinÜ  häuig  diireh 
Ereiien  Terknippelt.  Dia  Ersohainuig  entsteht  dadurch  besonders, 
lass  nach  hinten  an  der  Zshnfwtsats  viel  höber  ist,  als  Torne, 
Süserdem  dadurch,  dass  die  ZShne  rome  niedriger  sind,  als  sie 
itin  sollten,  nnd  dass  sie  auch  in  manchen  Fallen  mehr  an  der 
Inseeren  Fliehe  des  Zahnfortaaises  hsrrorgekonunen  sind. 


Vom   zweiten  Zahnen. 

leh  werde  hier  nur  in  so  weit  Tom  iweiten  Zahnen  sprechen, 
•Is  M  lur  Beliandlnng  der  Zahne  für  die  Erhaltung  eines  schönen 
Bikd  dauerbaiken  Gehissro  nothig  ist«  1)  Die  Beschaffenheit  des 
Keiaies}  8)  die  Iisge  der  Keime)  S)  die  Zeit  des  Durchbruches  der 
Zihne;  4)  die  Art  des  Durchbraches;  5)  die  Verbindung  des  re^ 
lorbiiten  Zahnes  mit  dem  Organismus;  6)  die  Beschaffenheit  der 
reierbirteA  Wurzeln,  nnd  7)  das  Wechsthum  des  Zahnfortsatzes 
nach  dem  Wechseln  muse  der  Ar«t  kennen« 

1)    Die  Beschaffenheit  des  Keimes. 

Jeder  Zahnkeim  besteht  a)  ans  einer  gdlerlariigen  Dentin- 
pulpa  und  b)  aus  der  sie  an  dem  Kronen theile  genau  bedeckenden 
Scbmelipnlpa. 

Diese  Schmohpulpa  ist  nidit  etwa  eine  blase  Haut,  wie  man 
früher  glaubte,  sondern  ein  dicker,  dem  spater  lu  bildenden 
Schmolle  an  Gestalt  gleicher  Körper,  and  unterscheidet  sieh  Ton 
derDentinpulpa  durch  die  hellere  Farbe  und  durch  die  eigenthüm- 
liehe  mikroskopische  Struktur.  Die  Verbindung  mit  der  Dentin^ 
pulpa  ist  eine  sehr  leichte,  und  eine  Trennung  deshalb  sehr  leiehl 
Tonunehmen.  Dieeer  aus  beiden  Pulpen  susammengesetste  Keim 
vird  Ton  einem  Saeke  umschlossen,  der  aus  awei  Hiulen  besteh^ 
der  äusseren,  die  zugleich  die  innere  Wand  der  Alf  eole  bekleidet, 
aad  der  inneren.  Der  Sack  f&r  die  bleibenden  Zihne  reriingert 
lieh  in  eine  Röhre,  welche  allmihllg  an  Linge  zunimmt,  so,  dass, 
wahrend^  die  Basis  tief  im  Kiefer  sich  befindet,  des  Bnde  oben  am 
Zahnfoirtsatie  ist 


2)    Lage  der  Keime« 

Bei  der  Gebart  liegen  die  Keime  der  HilcliiiliBe  in  im 
Kieferrione  alle  neben  einender,  die  Keime  der  bleibenden  SchntUi- 
liline  lind  in  dieser  Zeit  schon  stark  wabrnehmbar,  etwa  ron  kt 
Starke  eines  grossen  Stecknadelknopfes ,  und  liegen  dicht  an  in 
inneren  Wand  des  Milchiahnkeimes.  Der  Keim  des  entaa 
Hahlsahnes  ist  ebenfells  an  seiner  gewöhnlichen  Stelle  in  gebori- 
ger  Breite  sichtbar.  Die  Keime  der  bleibenden  Eckiähne  sind  eis 
Paar  Monate  nach  der  Gebart  sehr  dentlich  wahrnehmbar,  nad 
befinden  sich  ebenfalls  dicht  an  der  inneren  Wand  der  eitipn- 
chenden  Milchsahnkeime ,  auch  kann  man  am  diese  Zeit  ik 
Keime  der  s weiten  Mahlzähne  sehen.  Am  schwierigsten  wah^ 
nehmbar  sind  die  Keime  der  bleibenden  Backenzahne,  welche  nn- 
ter  den  entsprechenden  Milchbackenzahnen  liegen. 

Um  diese  Zeit  sind  die  Keime  der  Milchzahne  Ton  denen  der 
bleibenden  noch  nicht  dnrch  Knochenwinde  getrennt ,  aber  nr 
Zeit  des  Wechseins  der  Milchzähne  ist  dieses  Tolbtindig  der  FalL 

Um  diese  Zeit,  also  im  sechsten  Jahre,  hat  der  lief« 
folgende  Gestalt:  er  enthält  nidit  nar  die  20  Milchzälme,  iod- 
dem  aach  sämmtliche  übrigen,  theOweise  schon  gebildeten  Zika« 
in  fär  sich  bestehenden  abgeschlossenen  Terborgeaci 
Zahnhöhlen.    Sie  liegen  sehr  unregelmässig. 

1)  Im  Unterkiefer.  Die  Alreolen  für  die  bleibeadti 
Mahlzähne,  die  Ergänzangszähne,  das  heisst  diejenigen,  welchf 
die  Zahl  82  ergänzen,  liegen  in  der  gewöhnliehen  Reihe,  Bin- 
lieh  hinter  dem  zweiten  Milchbackeniahoie  die  Alveole  desentai 
bleibenden  Mahbahnes,  die  ein  wenig  nach  innen  gerichtet,  nickt 
Ton  einer  Kieferwand  bedeckt,  sondern  offen  bt  Die  Oeffmui; 
ist  aber  doch  enger,  ab  der  Umbng  der  Krone.  Sowohl  dit 
Tordere  als  hintere  Zahnscheidewand  sind  Töllig  ausgebildet  Di« 
Krone  dieses  ersten  Mahbahnes  ist  beinahe  Tollendet,  in  nancksa 
Fällen  selbst  ein  Theil  des  Halses,  woraus  man  sehen  kann,  diu 
der  Durchbmch  dieses  Zahnes  berorsteht.  Für  die  Wnrzek  ist 
natürlich  die  Aheole  noch  nicht  ausgebildet,  also  Wurzebckeidt- 
wände  sind  nicht  yorhanden«  Auf  diese  Zahnhöhle  folgt  in  der 
gewöhnlichen  Reihe  die  Alteble  des  zweiten  Mahbahnes,  die  eiae 
noch  engere  OeflTnung  hat.  Da  der  Zahnfortsatz  sich  hier  oekr 
nach  anssen  biegt ,  so  befindet  sich  die  Alveole  auch  mdir  neck 
aussen,  und  da  der  Kiefer  noch  nicht  die  gehörige 'I^ge  ka^  fo 
liegt  die  Höhle  zum  Theil  mit  im  Kronenfortsatze.  Nur  der  Gipfel 


des  ZAainImtB  iit  Terkatcliert.  Die  SeiteBtriadd  find  gektXoi» 
MB;  ii%  Otffnung  oben  frei,  aber  noch  enger,  als  beim  Torigea 
Zahne.  —  Die  Hdhle  für  den  Weisheitsiahn  ist  in  dieser  Zeit 
schwer  su  entdecken.  Sie  befindet  sich  hinter  der  Höhle  des 
iweiten  Mahlsahnes, »etwas  hoher  und  hinter  dem  inneren  Rande 
des  Kronenfortsatses.    Sie  bildet  eine  verborgene  Höhle.  — 

Die  übrigen  Zähne,  welche  später  an  die  Stelle  der 
Hilchiihne  treten,  also  die  Ersatizaline,  liegen  sämmtiich  in 
Terborgenen  Höhlen,  Ton  denen  jede  fflr  sich  abgeschlossene 
und  mehr  oder  weniger  gross  ist.  —  Die  Alreole  des  ersten  blei« 
benden  Schneideiahnes  liegt  znm  Theil  nnter  der  Alreole  des 
entsprechenden Hilchschneideiahnes,  tum  Theil  aber  auch  hinter 
ihm,  bt  folglich  schräg  von  aussen  nach  innen  und  pben  gerich« 
tet  und  nimmt  mehr  die  obere  Hälfte  des  Kiefers  ein.  Aus  den 
ugefährten  Grunde  kann  man  den  unteren  Theil  der  Alreole  am 
leichtesten  an  der  äusseren  Kieferfläche  offnen,  weil  hier  die  Wand 
sehr  dfinn  ist,  den  oberen  Theil  aber  natürlich  nur  an  der  inner 
ren  Wand.  —  Die  Alreole  des  iweiten  bleibenden  Schneideialinea 
liegt  tiefer,  also  etwas  näher  an  der  Basis  des  Kiefers,  und  ausser^ 
dem  mehr  nach  der  Mundfläche  hin,  so  dass  man  sie  an  der  letz- 
teren auch  öffnen  müsste,  wollte  man  sie  blos  legen.  Beide  blei- 
kenden  Schneidesähne  sind  in  dieser  Zeit  gleich  weit  ausgebildet» 
aad  swar  die  Krone  gani  und  noch  ein  kleiner  Theil  des  Halses« 
—  Die  bleibenden  Ecks  ahne.  Auf  jeder  Seite  des  Unterkiefers 
befindet  sich  natürlich  nur  einer,  und  iwar  1)  sehr  nahe  der  Baste 
Bid  2)  nahe  der  äusseren  Kieferwand,  so  dass  man  sie  auch  an 
dieser  am  leichtesten  blos  legen  kann.  Der  obere  Theil  dieser  Höh^ 
len  ist  ein  venig  nach  innen  gerichtet,  liegt  aber  immer  noch 
interhalb  der  Höhle  des  bleibenden  Ecksahnes,  also  nicht,  wie 
bei  den  Schneidezähnen,  zum  Theil  dahinter.  Die  Krone  des  neuen 
Zahnes  ist  fast  ganz  gebildet,  also  weniger  als  bei  den  Schneidezäh-* 
Ben.  —  Die  zweispitsigen  Zähne,  oder  Backenzähne. 
Die  Höhle  des  ersten  Backenzahnes  liegt  zwischen  den  Wurzeln 
des  ersten  Michbackenzahnes ,  also  unterhalb  desselben,  nur 
durch  die  Wurzelscheidewand  getrennt,  ausserdem  sehr  nahe  der 
äusseren  dünnen  Kieferwand,  und  ist  desshalb  hier  am  leichtesten 
zu  öffnen,  wenn  man  die  Knochenplatte  nur  über  und  etwas 
rer  dem  Kinnloche  hin  wegnimmt.  Die  Krone  ist  nur  zur  Hälfte  aus^ 
Iftbildet.  —  Die  Höhle  des  zweiten  Backenzahnes.  Sowie 
beim  Torhergehenden  Zahne  befindet  sie  sich  gleichfalb  zwischen  den 


WmMio  in  itrttf r  I*#g«B4eii  Zahne«,  »itiUch  in  wwMm  Wlik- 
badeiiftakiiei,  nur  dureh  dla  Wttrulflcbellevaiid  tob  dtniBelkeD  g«- 
traint,  also  auek  na  tarhalb  des  Zahnts«  gta  liact  aber  wAm 
ftach  der  inneren  Kieferwand  hin,  und  nniis  dariialb  auch  an  dia* 
aar  (ftöffnet  werden,  was  etwas  schwieriger  ist,  4eM  dar  Ka^dmi 
ist  etwas  dicker.  Dieser  Ersaluahn  ist  sm  wenigsten  snsgeUMa^ 
denn  nur  die  Spitzen  der  Krone  sind  Terkndehert 

8)  Im  Oberkiefer.  Hier  ist  die  Beschaffenheit  darZ«h»r 
kAlen  etwas  anders,  wsa  in  dar  Gestalt  des  Kiefers  seinen  Onsi 
hat,  namentliek  in  der  geringeren  Länge  nack  kinten  hin*  Von 
den  Erglnanngsiäknen  liegt  die  Alveole  des  ersten  bleibenden 
Mahbahnes  In  den  gewöhnliehen  Bogen,  den  der  Kiefer  bildet,  und 
dicht  hinter  der  Alveole  des  sweiten  Hilchbackenaahnes*  Sie  niamt 
hier  die  ganse  noch  yorhandene  horiiontale  Fliehe  ein« 
Ihre  nach  unten  gerichtete  Oeffnung  Ist  etwas  enger,  ab  darUaip 
fang  der  Krene  des  Zahnes.  Diese  ist  fast  so  weit  anagobÜdat, 
als  die  des  entsprecbenden  unteren  Zahnes«  —  Die  HftUe  daa 
sw^ten  Mahbahnes  befindet  sich  in  der  an  dieser  Zeit  nur  auB 
Theil  gebildeten  Ettremitit  oder  Tuberositit  daa 
Oberkiefers,  ist  slso  auek  nur  aum  Theil  Torhanden,  undaaf 
solche  Wehe,  dass  ihre  Oeffnung  nicht,  wie  bei  den  Tarigen 
Mahlilknen,  nach  abwärts  gerichtet  bt,  dem  Untofkiefer  gaga»» 
Met  liegend,  sondern  nach  hinten  hin.  Die  Oeffnung  ist  s^ 
veiU  Von  der  Krone  des  Zahnes  sind  nur  die  Spltsen  TCfkn^ 
ehert  Die  Pulpa  ist  nach  hinten  gerichtet,  und  nuas  also  spltsr, 
wann  der  Kiefer  hier  lingfer  wkd ,  eine  Wendung  machen, 
bb  der  Gipfel  ebenfalb  nach  abwIrU  gerbktet  ist  Die  tot* 
dere  Wand  der  Höhle,  welche  die  Scheidewand  iwbdien  dem  ar» 
sten  und  iwelten  Hahbahne  bildet,  ist  in  der  Mitte  noch  etwas 
offen.  —  Fflr  den  Keim  des  Weiskeitsaahnes  exiatirt  in  dia* 
ser  Zeit  noch  gar  keine  Höhle. 

Von  den  Ersatnihnen  liegt  die  Höhle  des  ereten  biet* 
banden  Sehneideiahnea  folgendermasseu :  Die  obere  Wand 
desselben  ist  lugleich  die  untere  Wand  des  Torderen  Theilea  det 
knöckemen  Nase,  und  ist  deshalb  xiemllcb  lacL  Da  die  Hihb 
bb  tur  Nase  dringt,  so  liegt  sie  also  auch  bedeutend  h  ö  h  e  r  ab 
die  Wursel  des  Milchschneidexahnes.  Sie  befindet  sieh  an  dieser 
Stelle  sehr  nahe  an  der  fiuaseren  dünnen  Wand  des  Kbfers,  und 
bt  hbr  leicht  au  öffnen.  Hierauf  dringt  sie  abwiits  und  nadi 
innen,  und  liegt  Cslglleh  pun  hinter  dem  Mtkhachfloldeiahne, 


iaiiitr  Fiidle,  am  R«ide  det  Kiefers.  Dif  lutsere  Wattd 
Ibgi  nkht  nur  iinUt  der  erflen  MilchKlmeidMaiuiWBrsel,  «onr- 
Ibfe  weg^B  der  Breite  de#  bleibendea  Zahne«  itm  TheU  tack  hfai** 
for  der  Wtnel  des  i  w  e  i  t  e  n  MilchsckAeideiahues.  Je  mehr  dieeae 
^  YiU  i«ty  «11 80  mehr  hat  es  auf  das  Wechseln  Eiaiuss.  Dieae 
iuBiere  Wand  ist  sngleich  die  innere  Wand  der  Alveolen  fflr  die 
genannten  Mflehaihne.  Die  innere  Wand  bildet  1)  einen  Theil 
der  ttaiinenfliche,  2)  einen  Theil  der  avsseren,  also  in  der  Mitlb 
iu  Kiefers  heindlichen  Wand  der  Höhle  des  aweitel  UeibeAdei 
Sdmeideaahnes  und  steht  hier  mit  diesar  durch  ein  noch  niehft 
rmrachsenea  Loch  in  Verbindung.  Es  lie^t  also  die  Hdhie  dw 
eiaten  bleibenden  Schneidesahoes  aum  Theil  vor  der  HdUe  das 
iweiten  bleibenden  Schneidezahnes«  Von  dem  Zahne  ist  die  ganno 
Krone  anagobildet  —  Die  Höhle  des  xweiten  bleibendoll 
Sthneidoiahnes  liegt  gänslieh  an  der  inneren  Wand  das 
Zahnfortsniies  und  ist  darum  auch  hier  in  ihrer  ganxen  Länge 
bbssubgoB.  Die  anssare  Wand  liegt  1)  hinter  dem  airoiten  liikl^ 
echneideuahao,  und  ist,  wie  schon  angeführt ,  lUgloich  auah  ein 
Ibeil  der  iateron  Wand  der  Höhle  des  ersinn  Ueibonden  Seh&eidn»- 
lahuM;  S)  liegt  sie  audi  hinter  dem  Hilchaugenzahne^  und  bildet 
hier  mit  dessen  AItooIo  die  gemeinschaftlidie  Scheidewand«  Dar 
obere  Theil  der  Höhle  bt  in  gleicher  Httie  mit  dem  horizontalen 
GanmenCortsatie,  uiid  liegt  also  hier  oberhalb  des  Milchxahnei ;  der 
■atere  Theil  endet  beim  unteren  inneren  Rande  des  Zahnfortsataea« 
--«  Vom  Zahne  ist  die  Krone  fast  ebensoweit  ausgebildet,  als  bd 
demyorigen«  —  Die  Höhte  des  bleibenden  Augeniahnes  liegft 
sm  höchsten  Ton  allen,  indem  sie  sum  Theile  noch  bis  in  den 
Nasenfertsali  des  Oberkiefers  dringt.  Sie  befindet  sich  gerade  tber 
demMilchaugenaehfie,  und  nahe  an  der  äusseren  Kieferwand,  ao 
dam  kier  die  Höhle,  wenn  man  sie  öffnen  will,  leicht  biosgelegt 
werden  kann*  Der-untere  Theil  der  Höhle  liegt  dagegen  gerade 
hinter  itm  oberen  Theile  der  Wursel«  Die  Krone  des  Zahnes  isl 
noch  nicht  gans  ausgebildet  — »  Ans  der  angefütirten  Besch^eir 
bnng  der  drei  letzten  Zähne  aieht  man,  dass  der  mittlere  Sckneid»- 
askn  und  der  Augenzahn  bei  der  äusseren  Kisferfläcko  sekr 
nske  an  einander  liegen,  für  den  aweiten  Sckneidezahn  ist 
deshalb  hier  kein  Raum,  und  er  liegt  darum  hinter  beiden  ai 
der  innere,n  Kieferfläche.  —  Die  Höhle  des  ersten  zwei- 
ipitzigen  Backenzahnes  liegt  zwischen  den  drei  Wurzeln  des 


•nfapreehenden  HikUtcktnialiiiM,  i«t  nach  obt&  und  Torn«  liin  ivsA 
«ine  noch  nicht  gani  geschlossene  Wand  ron  der  B}Ue  des  blei- 
benden Angeniahnes  getrennt;  drei  Linien  gerade  über  der  HdUe 
ist  du  foramen  infraorhiiaity  die  äussere  Wand  ist  ingleick  dk 
inssere  Kiefenrand,  und  hier  ist  die  Höhle  am  leichtesten  »t  dff- 
nen*  Die  Krone  des  Zahnes  ist  noch  nicht  rar  Hälfte  Terkndcherl. 
•— Die  Höhle  des  iweiten  iweispitxigen  Backeniahnes  istnel 
achwerer  Mos  xa  legen.  Sie  liegt  auch  xwischen  den  Wnneln  dea 
Hilchiahnes,  aber  mehr  nach  vorne  xu;  die  obere  Wand  liegt  ichr 
hoch,  und  bildet  zugleich  den  Boden  der  Kieferhöhle ,  die  Rich- 
tung ist  oben  lugleich  mehr  nach  innen,  und  kann  hier  ge- 
dffnet  werden,  obgleich  die  Wand  noch  etwas  dick  ist  Man  nnsa 
die  Stelle  wählen,  wo  1)  der  Gaumenfortsatx  Tom  Zahnforteatia 
abgeht,  und  welche  2)  lugleich.  xwischen  dem  ersten  und  xweitea 
Milchbackenxahne  liegt.  Man  kann  auch  die  Höhle  öffnen,  indem 
man  den  xweiten  Milchbackenxahn  herausnimmt,  und  den  Boden 
der  AlToole  der  ersten,  das  heisst  also  der  äusseren  Torderen 
Wurxel   aufbricht    Der  Zahn  beginnt  erst  sich  xu   Terknöehem« 

Ans  dem  Angefahrten  sieht  man,  dass  sowohl  im  Oberkiefer 
als  Unterkiefer  die  Höhlen  der  bleibenden  sechs  Vorderxähne  sehr 
ineinander  geschoben  sind,  und  xwar  wegen  Mangel 
all  Raum.  Beim  Wechseln  gleicht  sich  dieses  aus,  wie  ieh  nach- 
her anführen  werde.    (8.  Wachsthum  der  Kiefer.) 

Verbindung  der  Torborgenen  Höhlen  mit  der 
Mundhöhle.  Jede  der  Torderen  20  Höhlen  *  (welche  Mr  die 
Srsatxxähne  bestimmt  sind),  öffnet  sich  am  inneren  Rande  dee 
Zahnfortsatxes  durch  ein  foramen  aheolo  dentale.  Bei  den  sedu 
Torderen  Zähnen,  sowohl  oben  als  unten,  liegt  es  gerade  hinter 
den  Milchxähnen  und  ist  xiemlich  gross,  bei  den  Backeaxähnen  et- 
was Tor  dem  Zahne,  und  ist  kleiner.  Vom  foramen  xnr  Höhle 
fährt  ein  längerer  oder  kürxerer  caim/fs  aheolo^  deniaUi.  Zuwei- 
len liegt  dieser  ganx  geschlossen  im  Kiefer,  oder  er  öffnet  sich 
schon  in  der  Alfeole  des  entsprechenden  Milchsahnes,  immer  aber 
dringt  er  dann  wenigstens  als  eine  Furche  bis  nach  aussen,  wo 
er  sich  am  Munde  als  jenes  foramen  endet  In  dem  Kanäle  liegt 
das  gubemaQulum  deniisj  das  heisst,  der  halsartige  Fortsatx  des 
Sackes  für  den  bleibenden  Zahn,  und  es  steht  auf  diese  Art  die 
Fulpa  mit  der  Mundhöhle  in  Verbindung. 


S)  Die  Zeit  def  Dnrchbruchef  der  Zihne. 

Kan  miiflf  lehr  genau  die  Zeit  dee  EncheinenB  eines  jeden 
Zaiines  kennen,  weil  sich,  danach  die  Behandlnng  der  Zahne  richtet 
Man  zieht  i.  B.  nicht  gern  einen  Milchzahn  ans,  wenn  der  ent^ 
sprechende  bleibende  Zahn  erst  mehrere  Jahre  später  erscheinen 
würde.  Man  mnss  femer  benrtheilen  können,  wie  weit  nngefahr 
die  Warsei  eines  bleibenden  Zahnes  aasgebildet  ist,  was  beim 
Geraderichten  Ton  Einflass  ist;  femer,  wie  lange  angefihr  ein 
Milchzahn  noch  stehen  wird  and  dergleichen  mehr.  —  Das  Aa»- 
falien  der  Milchzähne  and  das  Erscheinen  der  entsprechenden  Er- 
satzzähne  geschieht  zu  gleicher  Zeit,  es  braucht  desshalb  nur 
eine  Zeit  für  beide  angegeben  za  werden.  Die  Ersatzzähne  er* 
icbeinen  in  derselben  Ordnung,  wie  die  Milchzähne  beim  ersten 
Zahnen  erschienen  sind;  die  Ergänzungszähne  bilden  eine  eigene 
Ordnung,  und  kommen  beim  Wechseln  der  Zähne  nicht  in  Be- 
tracht 

Im  Durchschnitte  erscheinen  diebleibenden  Zähne  in  der  Zeit 
uid  der  Reihenfolge,  wie  die  nachstehende  Tabelle  es  angibt 

Zeit  des  Erscheinens.  Reihenfolge  der  Zähne. 

6 — 6  Jahr  ..••••  die  ersten  Mahkähne. 

„ die  mittleren  Schneidezähne. 

„  ..•••.  die  Seiten-Schneidezähne. 

9 — ^10  „  .•.,..  die  ersten  Backenzähne. 

10^11' „' die  Eckzähne. 

11 — 12  „  ...*..  die  zweiten  Backenzähne. 

12 — 18  ^ die  zweiten  Mahlzähne. 

17 — ^20  „  • die  Weisheitszähne. 

Es  braucht  wohl  kaum  erwähnt  zu  werden,  dass  in  manchen 
FäQen  sowohl  die  Zeit  des  Erscheinens,  als  auch  die  Reihenfolge 
eine  andere  ist,  in  den  allermeisten  Fällen  imdet  aber  das  iweite 
Zahnen  in  der  angegebenen  Weise  statt  —  Es  erscheinen  also 
in  dieser  Periode  in  jedem  Jahre  Tier  Zähne,  die  immer  zur  glei- 
chen Klasse  gehören,  und  zwar  zuerst  die  zwei  im  Unterkiefer 
befindlichen,  in  ziemlich  gleicher  Zeit,  dann  nach  einer  Pause 
Ton  einem  Paar  Monaten  die  beiden  im   Oberkiefer   befindlichen« 

Zuerst  erscheinen  also  die  ersten  bleibenden  Mahl- 
xähne.  Es  ist  dieses  auch  sehr  nöthig,  denn  der  Kiefer  ist  um 
üiese  Zeit  nach  Unten  ecbon  bedeutend  länger  geworden,   eia 


kräftigeres  BeiMen  ist  in  dieBem  Alter  nöihig,  die  flaii|iikrift  Mm 
Beissen  liegt  jetxt  mehr  nach  hinten,  und  was  ebenfalls  iclir 
vicbtig  ist,  wfihrend  des  Ansfallens  der  MUchbacksihne  nüsaea 
sehen  andere  rorhanden  sein,  durch  welche  das  Kanen  f errichtet 
wird.  —  Man  mnss  wohl  darauf  achten,  dass  diese  Zäiine  xaersl 
erscheinen,  denn  häufig  werden  sie.  sehr  schnell  hohl.  Hält  maa 
sie  nun  für  llilchxahne,  Was  oft  geschieht,  da  sie  ganx  uanerk- 
lich  erscheinen,  und  das  Wechseln  noch  nicht  begonnen  hat,  le 
lässt  man  sie  ruhig  yerderben,  oder  zeitig  aussiehen,  in  dem  Glat- 
ben,  dass  andere  dafür  erscheinen  werden«  Das  Kind  erhält  dtia 
in  dem  noch  larten  Alter  schon  Tier  yerdorbene  Zähne  mit  allea 
Ihren  nachtheiligen  Folgen  für  die  übrige  Lebenszeit,  oder  fer- 
liert  sie  schon  ganz  und  gar,  was  jedenfalls  ein  bedeutender  ye^ 
lli^  da  matn  wohl  bedenken  muss,  dass,  wenn  so  zeitig  schoa  iie 
Zähne  hohl  wefrden,  rle!  Anlage  zur  Karies  Torhanden  sein  mass, 
und  also  WahrschetoHch  auch  bald  noch  andere  Zähne  knriäs  we^ 
den  müssen  und  so  yerloren  gehen*  —  Das  Erscheinen  der  Schneide* 
Zähne  findet  meistens  auf  die  angegebene  Weise  statt,  die  Eck- 
zähne dagegen  machen  öfters  eine  Ausnahme,  indem  sie  znweilsa 
Tor  dem  ersten  zweispitzigen  Zahne  durchbrechen,  in  anderen,  aber 
sehr  seltenen  FäOen,  erst  nach  dem  Durchbruche  des  aweiten  zwei- 
spitzigen  Zahnes.  Zuweilen  erscheint  er  auch  gar  nicht,  aal 
bleibt  rerborgen  im  Kiefer  liegen.  Der  Weisheitszahn  erscheint 
oft  erst  im  20-^90.  Jahre,  auch  wohl  noch  später,  hei  fraaea 
auch  zuweilen  gar  nicht,  da  bei  ihnen  der  Kiefer  öfters  sehr 
klein  ist. 

Der  Zeitraum  Ton  einem  Jahre  für  yier  Zähne  brauc&i  anck 
nicht  regelmässig  statt  zu  finden,  da  Krankheiten  oder  überheizt 
auch  ein  blosser  zeitweiser  Stillstand  bei  der  allgemeinen  Ans- 
bÜidvDf  des  Kärpers  hier  Ton  Kafloas  aein  kaui» 

Sin  frühes  oder  apätea  zweites  Zahnen  findet  bei  weitsa 
aeheiMr  alatt,  ala  ea  beim  ersten  Zahnen  derFaU  ist^  dock  komal 
ea  wenigstena  theflweiae  tor,  zmweikn,  dine  dass  man  einen  be- 
aHismtan  Grand  angeban  kann.  Man  aiehi  auweilen  in  deradbiB 
FiamHie,  dasa  tob  gleieh  gesunden  Kindeim  ein  jüngeres  eher  aa- 
flingtzn  arimen,  ala  ain  äkeres;  ao  sah  ick  z.B.  dasa  ein  Knabe 
twi  aeeha  Jahren  aclMO  die  ersten  HaUaäline  liatte,  während  si« 
bei  deaaen  Bmder,  dar  7  '/i  Jahre  alt  war,  eben  erat  dorehbracbea. 
>ar  Geanadheitunalaiid  war  bei  beidan  ianaMr  gkich  gewesea. 
SlnUdi  iai  mit  awk  ein  IUI  fürykawajy  ift  wakheni  ein  nk 


ipMi  ZAmm  ttott  hni.  Es  war  «in  HwlehfA  fon  16  Jiilireiii 
aber  D#di  bo  «enig  «nsgebildet,  d«M  »an  ea  aar  11 — 12  Jabca 
alt  g^ehaltan  katfe^  sehr  magary  woA  TOn  aarttr  Gesichlsfarha» 
Eigentlich  kraoh  war  sia  nia  gtweaen.  Dia  eralen  MahUähaa 
wtrtn  iai  8L  lahra  aiachienao»  mit  4aia  Ajifanga  dei  Wechsaloa 
dioerla  t$  alwr  bis  aom  ISk  Jahra,  iro  yler  Zthaa  aa  gleichar 
Zik  lose  wurdan,  Dia  ICkhachneideaabne  waraa  nattrlich  sehr 
«hgtacUlffea.  EUen  anderen  Fall  hatte  kh  Gelegenheit  am  ba- 
obachteo,  in  iFelehein  eio  aaaal  sehr  scfadnea  gesundes  HaAchen 
fon  14  lahren  die  Tiaf  oberen  Müchslhne  nia  bekommen  hatte, 
•Ue  nhrlgaii  Jlitchaihna  awar  erschienen  waren,  aber  in  dem  an^ 
gtflOirtan  Alter  noch  gaai  fest  saasen,  so  dasa  sie  sobald  nicht 
wedbeln  honnteii«  Die  arstem  «ad  zweiten  Mahliabne,  und  ein 
Pur  Backenilbiia  wimpo»  arsehienenw  M  u  rat  (DicHonn.  des  icieneeM 
tmüeoL  f09u  VlILürtM.  «fan^ilioi»  Paris  1814)  araäblt  sogar 
Ten  einen  ITjahrigea  atammigen  Janglinge,  der  nur  erst  finf 
Hilchsilma  fatloren  hatte,  aiKleia  noch  alle  in  der  unteren  Kinnr 
ladt  feat  aaasapy  ma  waren  sie  gelb,  klein  und  fast  bis  an  ihraii 
Hals  abgenntat*  Die  finf  bleibenden  Zähne,  zwei  Schneide-^  ein 
iagan*iuid  »wei  Backenzähne  der  oberen  Kinnlade  waren  atark  weisa 
and  zur  gehi^stgen  Zeit  herTorgebrochen.  Es  hitta  dieser  Fall 
vohl  eina  genauere  ieachreibung  yerdienU  Waren  a»  B«  gar 
kciae  Mabliahna  da,  oder  aallten  in  früherer  Zeit  Krankheiten 
la  gewesen  aeio,  dann  aa  steht  nor  da,  daas  jene  Pei«on  im  17. 
Jahre  ein  stämmiger  JöBgling  gewesen  sei.  Von  besonderer  Wich*> 
tigkeit  sind  in  dieser  Hinsicht  auch  die  ersten  Jahre.  —  Beim 
weiblichen  Oesthlachte  enM  das  ZafanfeH  aft  ein  Jahr  frfiher,  nnd 
JtrWeishaltaaahnkomaü  zuweilen  mehrere  Jahre  zeitiges,  als  beim 
Kanne,  i.  B.  im  18»  Jahre,  wahrend  der  beim  Manna  mehr  nach 
dem  20  Jahre  erat  erscheint 

Stahenbleiben  von  Hilchsähnaiu  Ich  habe  ziemlich 
oft  bemerkt,  dass  einzelne  Milchzähne  gar  nicht  wechselten^  wäb^ 
rmd  die  übrigen  ganz  regelmässig  erschienen»  Ea  betrifft  ge- 
wöhnlich nur  1  'oder  2  Zähne,  selten  auch  wohl  S-^  darsalbani 
Iq  den  meisten  Fällen  sind  es  die  Augenzähne,  zuweilen  auch 
vehl  die  unteren  Eckzähne  oder  ein  Paar  Backenzähne»  Der 
Grand  kanii  aehr  yerschieden  sein.  1)  Der  Keim  des  bleibenden 
Zahoea  ist  gar  nicht  gebildet  worden.  2)  Der  bleibende  Zahn  iaI 
ia  einer  unrageUnäsaigen  Bichtang  entwickelt  worden,  ao  daaa  er 
vübo^n,  obgleich  anfgabilde^  im  Kiaiarkoochaa  liagan  gehUaban 


i0t    S)  Di0  UeiWaleB  Zikse  fiad  an  itr  WlnffcUn  Stdk  ii 
«nref elaif dg  herrorgebrocheD ,    dait  die  Wanel  dei  MHAiAiifi 
nicht  reiorbirt  wefden  konnte,  nnd  folglich  der  Zdu  ftdton  Uö- 
ben  nnuste.    Ist  es  ein  Angeniahn,  der  stehen  bleibt,  so  bcM  er 
sich  «Umihlig  ans  der  AItcoIc,    denn  da  die  Nebensahne  gremr 
sind,  als  er,  nnd  er  deshalb  keinen  Gegensahn  in  der  VnterfciBi- 
lade  hat,  der  beim  Beissen  ihn  in  der  AlTcole  fest  erhielte,  so  viri 
er  abwirts  gedruckt,  indem  so  die  Natnr  die  Ungleichheit  sv  tt- 
setzen  sucht.   Wegen  seiner  weicheren  Masse  sdileift  er  sich  nck 
schneller  ab,    als  ein   bleibender  Zahn,   die   Krone  vird  dadard 
kfirzer,  und  das  Abwärtssenken  des  ganzen  Zahnes  befördert  Mo 
sieht  einen  grosseren  Tbeil   der  Wurzel  entblösst,   und  der  Zaki 
wird  allmihlig  lose,,  da  er  nicht  tief  in  der  Alfeole  sitsi.    Hi«^ 
durch  wird   dann  eine   Resorption  der  Wnrzel   ersengt,   die  sid 
aber  Ton  der  gewohnlichen  Resorption  dnrch  die  Gestalt  derWl^ 
sei  nnterscheidet,   wie  ich  noch  anffihren  werde.    Zuweilen  kana 
anch  Eiterung  der  äusseren  Wurzelhaut  entstehen.  Ich  habe  solcktr 
Zähne  noch  mehrere  zwischen  dem  SO.  bis  40sten  Jahre  im  Moidi 
gesehen.    Bei  den  Hilchbackenzähnen  kommen  die  Encheinnngea 
des  Senkens  nicht  vor,  weil  sie  grosse  Kronen  haben,  den  Mahl- 
sahnen  gleich,  und  darum  im  entgegengesetzten  Kiefer  (ina  oberes 
oder  unteren)  Zähne,  auf  die  sie  unmittelbar  beissen  können,  m 
dass  sie  in  der  Alveole  zurückgehalten  werden,  und  da  sie  eines 
starken  Schmelz  auf  der  Krone  haben,   werden  sie  auch  nicht  m 
leicht  abgeschliffen,  als  die  Milchaugenzähne. 

4)  Die  Art, des  Durchbrucheg. 

Nicht  nur  in  physiologischer  Hinsicht  interessant,  sonnen 
auch  wichtig  in  praktischer  Hinsicht,  bt  es,  zu  wissen,  auf  welche 
Weise  das  Wechseln  Tor  sich  geht.  Vom  Durchbruche  der  B^ 
gänzungszähne,  also  der  Hahlzähne,  brauche  ich  nicht  su  reden, 
da  dieses  sehr  bekannt  ist. 

In  früherer  Zeit  glaubte  man,  die  Milchzähne  hätten  gar  keiot 
Wurzeln,  und  bekämen  höchstens  welche,  wenn  kein  neuer  Zaha 
darunter  erscheint;  TanSwieten  sagt:  Ich  habe  mehrere 
der  ersten  Zähne  in  dem  Augenblicke,  wo  sie  anfingen  su  wackeh, 
untersucht,  und  habe  bei  mehreren  keine  Spur  einer  Wurzel  ge- 
funden. Geschickte  und  in  der  Kur  der  Zähne  sehr  erfahreac 
Wundärste  waren  um  so  mehr  über  die  That  Torwundert,  ^ 
ile  behaupten!  '***  ^^  MOchsihnei  so  wie  die  anderen  Zibai 


141 

üt  Bnifaeruig  der  ZihM  mf  Mgvad«  Art :  Sk  sai^Un^  Um 
der  zweite  Zakn,  iadeA  «r  eich  eikekt,  «len  enleii  abiatite,  iki 
in  eiaen  iBinen  Sink  ▼«rwaBMie,  welcher  wegen  ceiiier  Diim- 
heit  Tenchwisde,  iäan  fift  Tan  Swielen  hima,  ee  hat  ihs 
Bech  keiner  je  angetroffen.^  — 

Am  dem  eben  Angefihrten  kann  nun  sehen,  wie  die  albag* 
liebten  Sachen,  die  jedem  Laien  bekannt  sind,  gerade  dem  Ge- 
lehrten entgehen,  denn  die  ,4^  der  Kar  derZihne  sehr  erfahrenen 
Wandinte''  wanderten  sich,  dass  die  MUchsihne  beim  AnsliUen 
ktiae  Warsein  hatten,  eine  Thatsache,  die  gewiss  im  Velke  gana 
baksnnt  war.  Ja  noch  nuhr;  trets  derBehanptang  der  erCahrenen 
Wnndinte  nahm  der  grosso  Phjsiolog,  seiner  Theorie  mehr  Tor^ 
tmend  ab  der  Srfahmng,  an:  die  Milchaihne  bitten  keine 
Wanehi.  Dann  allerdings  hatte  er  anch  ni^t  ndthig,  eine  Er^ 
Uärang  zu  g^ben,   anf  welche  Welse  die  Woneln  yenchwinden« 

Sfiter  fanden  die  Gdehrten  swar,  dass  die  MUchsihne  alle 
Wurzeln  haben,  welche  spiter  Torschwinden,  konnton  sich  aber 
nicht  erUiren,  anf  welche  Weise  diMOs  geschah.  Man  hatte  die 
Tenckiedensten  Ansichten  dsrfibor  ansgesf  rochen«  Die  Einen  mein- 
ten, .durch  einen  Dmck  der  bbibonden  Zihne  anf  die  Milchzahn^ 
vnrsela  wirden  diese  abgenntst,  Andere  meinten,  es  sei  Karies 
die  Ursache,  noch  andere  meinten,  es  geschehe  nach  einem  Grand« 
geietse  der  Ifator,  das  man  sich  nicht  erkliren  kinnte,  nnd  Tielo. 
•ndere  Aneiehten,  die  ich  aber  alle  als  falsch  nicht  niher  bespre- 
chen will,  dn  dieses  keinen  Nntien  lial;  die  genane  Beschreibnng 
dei  Vorganges  wird  zugleich  aeigen,  wie  alle  Unrecht  haben.' 
Laforque  war  der  erste,  welcher  die  Sache  swar  nicht  gana 
enthillte,  dar  Wahrheit  aber  eehr  nahe  kam,  wesshalb  ich  seine 
Worte  hier  anföhren  wilL  Er  eagt:  „wenn  man  die  Krone  eines 
Jlllchzahnes  aussieht,  so  findet  man  zwischen  ihr  nnd  dem  Ersatz- 
»sahne  einen  fleischigen  Klumpen  und  eine  schleimige  sehr  zihe 
9)Plissigkeit  Ich  glaube,  dass  der  fleischige  Theil  als  Sdiwaom 
Mfiir  die  Fliissigkeit  dient,  und  sie  mit  den  Theilen,  die  erweicht 
j^nnd  zersetzt  werden  sollen,  in  Berührung  erhilL  Diese  Vor- 
»richtnng  findet  man  bei  jeder  Wurzel.  Es  findet  keine  Zersetzung 
»ohne  die  flüssig  machende  Vorrichtung  statt.^^  Diese  Mittheilung 
wurde  Ton  den  spateren  Schriftstellern  nicht  beaditet,  und  da  sie 
lebrieben,  ohne  die  S«€he  selbst  untersucht  au  habend  so  war 
Alles  falsch.  —  ,    ^ 


Kein«  •Uiil«fii«t&iiB|f«n^  <dto  jpattr  dwrii  Eetiial 

radi  bfsl&tigt  imrdeb,  sind  Col^endes  Autt  iw  Crcvtrit  Ur  iMr 

hkien  HUchsahn^iirxdiH  dft  Mi  aaohiiir  fetbchrelbla  wwd«^  tä 

kh  tchoiiy  das»  hackst  wiihmhelAlidi  abao  iMr  darck  «üe  Baairp* 

tiOB  Aaa  Varaifariaideft  dar  Wiinaia  htorrargakracht  vaidam  Mnifta, 

•»  fragte  sich  abo  nar,  aaf  velcha  Wniaa  divaa  aUtfCteda.    9m 

akt  imck  itm  Zahn  aalbat  hewlitt  iriid«,  va#  aahr  unNdvatfieia' 

Uch  wmi  durch   diö  Iniaara   adar  lAnai«  WMteUunt  k^mAh  n 

asahBichi  bawirht  wardaki,  w^H  himrgagtn  wkh  dia  fiattak  im 

aaabrhiitan  Wilrscl  aprtitb.    fci  dak  Dutarsaahimg  dfekaa  4lgar 

alaiidea  «aachtata  ich  zae^cl  dk  laMdaa  PcnatfiaA.    ich  i^giifr* 

dam  dia  HHiAzihii^  te  ▼arachiadanton  BUiUm  MMk,    la  4ä«  aiM 

«haÜB  iiahr»  ihaili  araoigar  Wunai  taaah  Torhahdan  war,  iah  ba* 

abaalttete  did  Zihna  aalbst,  worihar  idi  apIUr  dw  Unilh^  mt 

fttra^  nnd  ä^6k  dia  Höhla^   lao  dar  Zahn  gtaaaaan  halla«    M 

tfocknala  dia  Sidk  oiit  gata«  Lfacii^pitr*  roisiahtif  oa«  ahac 

ailia  Raiiulg  au  ▼anamichan^  andJidbl^  taiU  Auaaahtta  dar  täky 

kk  danan  der  nfeuaZahn  adwn  in  vaitalMfaUHU^iuid  dia  JlikhnbH 

wnnal  dachalb  gfinilich  achan  ttiraAiNüidahi  nv,  dasa  imUbt  atea 

f4aiachigie  Huasa  TOhandan  ararn  «blafaa  idm  frihaaah  liiUk* 

sahh  nan  dem  blaiheadan  «aMnift  Ailia.  Dia  Hhaaa  iMr  «Mtelkh 

dkfc,  tni  hatte  niehl  idaa  Ahachen  dha  mäm%  »hüfig  ▼brtiiHfiia 

wlUcn  Ilakdiea»  aonÜalni  hatte  «in  regalUBaitpa  fiaalalfe^  tkt 

raMobirten  Flacha  antn^iachtid^  Anna  ünuNftrapIngian  luad  na« 

tfirikha  Fatfba.    Man  aah»  dAaa  ikk  «i  •Üarfttcha  «teM  «mlia 

raaacbirta  faVdhnlioh  alMiaa  haAhafa  l&i^  iai^akft  hdba*  ■—H, 

dann  aia  u^ar  konfax,  a*ar  an  Ihaer.llilla^  wdaha  aiah  4ar.EllB* 

hdUa  giganfibar  beindat,  var  ainli  UeineKonkaTiM^  ain  fc* 

waai,  data  dk  FkkchmaaM  mAä  in  dk  Sahihille  hInelillM» 

und  alao  auA  hier  kalna  lUioqilian  ranucachen  kanlita,  wm  ahfl^ 

falb  durch  d&a  GaAak  der  MehadiMNukal  dürgilhan  wnMa.  Bb 

Empfndliahkatt  der  Maaae  itar  auacaiai  |[ering»  all  gar  licbi  #aa- 

hnidett.    An  ddr  Seite  airkchen  Flaiaih  uid  AlfMIe  kannfta  «ah 

mil  eine  Sonde  eehr  leicht  ainJbinUpan,   waa  jgam  nnÜrlUii  H 

da  Uer  ein  leerer  Raum  aain  nilu%  der  rmt  dar  äuraaerna  Wind 

dar  laaocptioneflldi«  eingeaiaimei  wird.  --  Daaa  kain  Akrtften 

dnrch  den   blaibebden  Zahn  naoglkb  «^^   lauchteü  Ln 

AigMiblioke  ein.    Biba  Flaaa  ighalt  !atriaehan  FlnkAnwain 

Mihhiahn  ,  dia  tie&eieht  nur  Auflötfing  hilftadiaftindDSlnianf 

ich  ureder  an  der  &ecorption8fl&cha  dei  Zahnes, -noch 


KiiitkMMd  hmmOML  Pa§  Lttttm  wiM  ilafkAM^t,  irtmi  ite 
mk  «iklirti,  icbv«r,  (k  ite  «tiiAMi«  Btatmi;  bU  Jt  fert 
lülneft  imsuto,  «id  Btatm^  war  immet  tmkmkiiik ,  t^mil  4«r 
MiAeiMto  ZA*  itodi  Mdift  ttflg  terthgutroclitii  Win 

Wril  4k  VttlffMthMgw  bei  kbMleA  Fetwmen  keilt  MriiAf^ 

IMm  kMriCtt  litferttf»»  10  mlefkuAie  iei  dk  iilil«r  fM  H»^ 

ithin-  «nd  thkrfeidMi  ^  idiiHlt  Uw  kittlieilM^  irf  •  Mb  Ik« 

TifkÜWüe  M  «InfB  Imd«  k«l,  irtU  ««ie«  Pti|»Mtt,  d«  Idf 

buMM,   lMi«tod«H  lel«kr«ftd  fit     Dk  Obtrki  FanfMttm^  wdrM 

Dkli  nfokt  ir^tMdMlt^  ««Mtodi  imttm  dk  Kraiea  d«r  #k  «fu 

itiMdiii  Zilin  tf*#A  imiü  tMl  Ivrdiftflr^Alii^  kw«!  Drttül 

i*ir  iiMh  üeät  b  fcoiMMi  k  «Me*  f  ilkn  di«  UelhAid^  ZalM 

ftgeUitBifg  g^ttd«  f  av  Im  MMitiiaieii  tM»  IHircttoiirfii.  b«r 

Vnj^abf  IMfti  W«dh8fki  kt  fti  dkMta  Mk  ttidkli  dettjenifrM 

dir  MfMcftMfeiihM,  M  dk^  Btioiftioft  «b^n  ergfe  be^OMts 

bat,  und  vo   folglich  dk  Krone  dei   bkibcnden  ZakMW  M  i%V 

vvtireji  iA^ie>#«A«MM  der  flüfelidbiipws4  Ik^  oddr  m  der 

Zabn  Beben    dem  HUchialuie  schkf  hetfViMiMbiiit«    Utk  Hebm  4k 

kMet«  Wnlid  di#  flibttfofUMietf  UiMref^  M  daü  idi  die  Wur- 

Rb  der  libM^  ■»wk  imt  MMUkMii8ly  geAi4  ^Iimi  fcoAiiii»^ 

Du  VeAaluik^  dw  bkUmd^  ftiagidhiti  tum  MÜelMiAne  irir 

ott^  MgeidMi    V«if  bMbendeA  FAniiMkM  w^  4k  kn^   iterlT 

"Ml  kkÜD   gekMiiiille  Wtt^iel  i^ekiükeffai  «Aon  gebMetf 

•*f  irar  til  ddii  WMdiM  dir  Akedle  fe#  Mig^km^  und  <#f^ 

ickea  bebiea  Uknt  Mk  «itt  in  ikkm  geirMmikbon  tiMtande 

<Ki  iimeMr  K^rMihiiiftr    li  ir^  flfttfv  ntckk  AnflUI^iiie»  au  Or 

nkratiekaip)  *§»  unin«  iMe  trtf  iodb  Um  &fcMe  teA  dem 

MiB  der  Ak eok  «nikm^  wuMer  inMMi  von  dto  tnikMi  fl^ik 

t«r  Pidpa  eiftgMiMMiMi  wufdfy  <forai  «Mt^er  ItNlI  tettefMI  «m^ 

gibildekil  Wtmkl  Mk  bdfillt«    H«  Sreno  «tai*  Mick  tt  «ira 

MMMtkü  f tf  dei*  Mkkf  «nd  lütt  i€ff  irillil  war  Iterf otgi^iiethen. 

I>ii  «•  dk  Kmm  ten  d[«r  WmhA  ab^t^  ieginmdk  &•!%  wMbo 

^  liaZ«kitii«kebeil4dHM)ll,  b«de«CMid  irii«re^W4llen, 

iMlikAk  kkr  AM  4rl«n«}ieke  Vleiaekktfeee  dn#^    Zwei 

DrttM  dar  Knßk%  bitfbtiddii  ikb  Itttteriialb  llene#  teiiekigvn  dteekea^ 

^  irfUei  Wür  ke^tn^g^othen.  9i  Im  naüvlkben  Zuatande  den 

lMbi%  kiCii  ftMtt  für  eine  a«  diefce  Haaee  ▼orikmden  iü,   ae 

i^NMk  iefii^Hie  Mt  dti^k  eln^  Reaofflkn  eMakkeii^    »ar  Zwach^ 

i«ii  4k  IfAMr  kkrbd  1kl  $^  ilt  Mih^  alnei  Hell  ite  Hkreaa  noi^ 

<«^  KiehMlft  M  MdÜMeft,  4aktt  dM^   kktenle  Z*hi  hemr 

16» 
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käJkn»  Nicb  hinten  sn,  da  ako^  wo  .der  Jüldaalin  ateht^  sah  mil 
mm,  data  hier  iiriBchen  dieaen  und  dem  bleibenden  Zahne  eiae 
•dir  breite  leere  Stelle  war,  die  Tom  angeschwollenen  Zahnsacke 
eingenommen  wnrde.  Der  leere  BLanm  entstand  dadarch,  dais 
hier  amerat  ein  Theil  der  Zahnscheidewand  reaorbirt  wnrde,  dann 
der  daran  liegende  Theil  der  Wnnel,  mit  der  entsprecheniea 
btfdeckonden  Hant  —  Der  xiealich  grosse  nntere  Theil  der  War- 
ael  war  ganx  nnjersehrt,  und  befand  sidi  in  der  eng  nmachliet- 
senden  Alveole.  —  Der  Zahnsack  war  rings  nm  die  Krone  henua 
angeschwollen,  weil  diese  wegen  ihrer  Dicke  nicht  blos  nach 
hinten,  das  heiast  nach  dem  Milchaahne  sn  Piati  brancht,  senden 
auch  nach  Toine  hin*  —  Bei  dem  Hilchiahne  war  nicht  blos  dii 
Tordere  Wand  der  Wniael  resorbirt,  sondern  anch  noch  ein  kleiner 
Theil  der  Krone,  woraus  man  sehen  kann,  dass  selbst  der 
Schmelx  resorbirt  nnd  in  den  Kftrper  wieder  anfgenomma 
werden  kann» 

An  der  Milchxahnwnnel  ist  der  Kanal  durch  die  Resorptiea 
noch  nicht  ei^ffnet  worden. 

Es  ist  ans  diesem  Präparate  lu  sehen:  1)  dass  eia 
Druck  oder  Reiben  nicht  stattfinden  konnte,  8)  dass  der  ganse 
obere  Theil  der  Wursel  luorst  angelogen  wird,  wahread 
das  Ende  der  Wurxel  uuTersehrt  ist.  —  S)  Wenn  also  die  Zahn- 
krone ohne  die  daran  befindliche  Wunel  abfallt,  so  kann  dMb 
noch  ein  Stfick  Terboigene  Wunel  TOrhanden  sein,  welche  dana 
aber  audi  resorbirt  wird.  4)  Da.  der  fleischige  Theil  des  Zaka- 
sackes  sich  fest  an  die  Zahnscheidewand  und  die  Wunel  aasetat, 
so  ist  keine  daswischen  befindliche  auflösende  FIflssigkeit  Torhandea. 
6)  Der  Sehmeli  kann  ebenfalls  resorbirt  werden.  6)  Zwiachcn 
dem  Ende  der  noch  nicht  yoUendeten  Wunel  und  dem  Boden  der 
AlToele  ist  ein  mehr  oder  Weniger  grosser  Raum  Torhanden. 

In  Tielen  Versuchen,  die  ich  anstellte,  fand  ich  gleidies  Re- 
sultat, natfirlich  naieh  elwa^  Tcrschiedenen  Verhaltnissen  modÜbirt 

Man  kann  bei  einem  und  demselben  Präpante  die  Tonchie* 
denen  Stadien  darstellen.  Han  nehme  den  Schädel  eines  Kndea, 
hei  welchem  die  ersten  IDlchbackenzähne  anfingen,  resorbirt  sa 
werden.  Uan  erkennt  es  daran,  dass  sie  locker  sind.  OeSact 
man  nun  sämmtliche  noch  t erborgene  Hohlen,  so  findet  man  1)  dass 
beim  xweitea Hichbackenaahne  noch  keiae  Spur  derResoiftien 
da  ist,  der  ZahnsaA  ist  dünn  und  nicht  rotb,  die  Zahnachaide- 
Winde  sl«4  noch  Tifiiumdoiit    8)  Beim  tfUdumgenahse  btneskt 
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Man  4«  %f§U  SUAm  der  RetofftldD,  ler  Zaluutck  Im  blel- 
lenjeo  Zalines  ist  über  der  Krone  dick  angeschwoneii  md  refh, 
jie  Zilmscheidevuid,  Tielleicht  avcli  sckon  ein  AeO  der  «Bt ereil 
innereii  Wand  des Hilchangeiualines  sind  avfgese^n.  S)Btim 
enten  MUchbackenzahiie  sieht  bmü  schon  das  iweite  StadiuMi 
indem  nicht  allein  der  Zahnsack  dick  angeachirollen  «nd  die 
Wnnelscheidewand  fehlt,  so  dass  beide  Höhlen  nur  eine 
tnsmachen,  sondern  die  Kesorption  der  Wnneln  ist  so  ireit  tot- 
geschritten,  dass  die  Enden  derselben  schon  gintlich  fehlen,  der 
Zihnsack  Hegt  nicht  mehr  an  der  inneren  Seite  derWnnel, 
Bondem  gani  unterhalb  derselben. 

Das  HerTorbrechen    des  Zahnes   geschieht  nun  anf 
folgende  Weise.    Ist    der  bleibende  Zahn   hinreichend   weit  über 
seiner  Pulpa  ausgebildet,    so  wird  er  —  weil  die  Pulpa  an  ihrer 
Baris  an  Grösse  sunimmt  —  etwas  gehoben,  und  die  harte  Masse 
irücü  nun  gelinde  an  die  innere  den  Gipfel  der  Krone  bedeckende 
Wand  des  Zahnsackes.   Hierdurch  entsteht  eine  Reiaung,  dadurA 
einZaflnss  des  Blutes,  die  Haut  wird  roth,  gefissreich,  dick,  und 
bat  nun  das  Ansehen   einer  Fleischmasse.    Der  Zahnsack  ist  mit 
Beinen  Tielen  in  grosser  Thätlgkeit  sich  befindenden  Gefassen  sehr 
genau   mit  der  bedeckenden  Zahnscheidewmnd  yerbunden,   es  ist 
also  natürlich,   dass  sich  auch  in  dieser   eine   grosse  Thitig- 
keit  entwickelt,  welche  das  Streben  lur  Auflösung  der  Theile  hat* 
Dieses  geschieht,  und  sie  gehen  ins  Blut  über.  Wihrend  nun  hier- 
durch nach  aussen  hin  Platx  wird,   wird   an    der  Basis   wieder 
nene  Masse  für  die  Pulpa  gebOdet,  nimlich  fllr  den  Wuneltheil 
des  Zahnes;    dadurch  findet  wieder  ein  Schieben  nach  oben  hin 
Btati  Dieses  wird  dadurch  noch  befördert,  dass  sich,  wfthrend  die 
Wunel  mehr  Terknöchert  und  auf  diese  Weise  linger  wird,  die 
weite  Höhle,   in  welcher   der  neue  Zahn   liegt,   an  ihrer  Basis 
verengert,  indem  sich  neue  Knochenmasse  ansetst,  und 
so   die   spitz  zugehende  Alyeole  bildet.     Nach  unten  also  wird 
▼eniger  Platz    durch   neue  Knochenmasse,   die   sich    entweder 
nur  yon  den  Seiten  ansetzt,  wenn  nur  eine  Wurzel  gebildet 
▼ird,    oder  zugleich  auch  querüber   am   Boden,    wenn 
mehrere  Wurzeln  gebildet   werden    sollen.    Nach   oben  hin  ent- 
Btebt  nun   aber  freier  Raum   durch  Aufsaugung  der  entgegenste- 
henden Substanz,    dadurch  wird  das  Herrorschieben  aus  dem  en- 
geren in  den  weiten  Theil  befördert,    und  der  Gipfel   des  Zahn- 
lackes setzt  sich  nun  an  der  inneren  unteren  Seite  der  Zahnwur** 


C4ft 

%9ii  UAt  Di«  EMori^ion  %A\  hier  kim^ffmff  tot  A^^  l^  4p 
]Has0f  «ine  irei^  feßtf re  i9jt.  Aber  Mch  hier  gelil»  irit  mir  neittt 
AiBnesten  mikvosk^ißchen  UoUr^vcliiuigep  geieigt  babeji  «nii  i^ 
M9|iber  Aüfinliiren  irerdei  Yorhpr  »lue  VerAA^enoiig  ip  der  ZehmnMie 
Tor,  eine  &$ckl)ildQi|g  derselbei^.  Pep  imtere  Thejl  4«r  Wwxel  viri 
fpfgesogeq,  «beir  ftroUdem  i^t  der  Nikhsaim  npa  ni^bl  efc^e  eip 
todter  Körper,  wie  behivytefc  ward^  >  eondera  etelit  bi«  n  «eiMP 
letzten  Augenblicke  mit  dem  Karp«?  ifi  org^piecher  Yerbi«- 
dang,  was  leb  nachher  beireisep  werde,  Ij^nletit  fal|(  4^  Zebu 
durch  irgend  einen  kl^iPf^  Dn)ck  >  eebr  häufig  b<^UPi  ^aeeii,  ebie 
Schmerlen  aus.    Dieses  ist  d^r  legellpMfige  Vprg^Agf 

5)  Verbindung  des  resorbirten  Zahnes  mit  dem 

Organismus. 

)][af^  \i^\^^  behauptet,  4«r  re^birte  ZaImi  m  «In  W4l»rlUp^ 
picr  w  betrftphten,  ich  hab^  /^bfi  lir?hrf  9l^bp«t  d«^  fpUeiiMlflr 
fUe^er  ^emerknn^  nachgewiesen,  iin<l  ^wr  Im  er^tfip  B^do  ii#- 
p^j9  Hapdbffche^.  Ich  f^nd  i»jMplii;)»|  4w«  dv  |Q  ütf  l(Mf)^ 
^ahnho^hlf  ^ich  b«nAdfi»d«fi  Qfflsii.e  il|l4  9iuMt  l^ 
Jaqge  die  ^9hle  n»r  pof)»  fi^iMirl»  —  lojg U^Mm 
4ie]^espfptjkP^  ToU«ftdft  i^i  —  «^mb  TOrlmnd^n  blei- 
ben, and  sw9r  in  ihrff  g^f  H^U^l^e^Th^tiglLeiit^t^- 
Piese  Re^erki^ng  \A  ?pp  wir  xif^rM  JWai^W  wprdiwii  w4  !•»* 

nechznTf eif fs«) »  hf^  m  ¥«l»r  M*   V\k  kim  ^e^A  n^l  den  Qp- 

4liok9n  ))l9i  dep  blji^iiaeyi  ^nsiehl  4eir  |Mlc))Mh«c,  VcfpA^di  b«l 
4e^  lytOcb^c^uf^ideAalHieil  upd  ^ofi^lJuiep  i^^^  «f.  \%'^\  yp  seile«. 
JtipfP^  miiJR  nfixiiiqh  4ie«e}beA  ivi  d«)i  Z^i^  ^Hl ,  in  veUhfr  lir 
JtMUr  »AC]^  g|inf  l(;icbt  aip  Ziiuifteiefjlite  )i|||g9i^ ,    |e»  9l«Q  M  dir 

|genze  Wnr;(^|  rmrHf^i  wi  »nr  iHHit^  4w  objen  Wa;»d  darHeUa 
Tprl^ndeilf  rP  bmffkf  ip^n  |e4^fin^,  4|i|e  di^elbp  IfAuM 
riner  feioeji  4491)^1»  Sl^Pt  b9  49«k^  19^  Sol^e  diene  fi^ 
)eicjt»t  nU  Attsnehn^  einmal  Irt^le«,^  ^iin  jii^fr  fbPf  »Ofl^  nlek|  be- 
merkte ,  90  wfire  ir^d  i>w  4w  4ll«»i«^cil  ««4  4w  frat^re  Ye^ir 
i^^^f  mU  4m  Sa^k«  4««  blfibe94i{|i  Za||qea  4i^  Pcn«cl»e  4a70Q' 
^eim  Aus|iebe|^  g^naar  Zabpip  b}eibt  die   iwerp  Wnrx^elbaui  ge- 

wpbnlich  im  Kiefer  ^ur^ck.  Mnp  ^x^i  «iif  4pp  eriUn  9Ucki  ^w 
jene  dünne  Qttut  der  Zf^bn^ö^e  ipock  gep«  frit^li  \ßX\  fir 
mfissie  aber  Ui  F|»ulojl«i;i  i^eir  Verjnuf^vpg  übergegnnfei^  ««uif 

wenn  sie  Ijii^gare  J^'\\  nasser  Verbin4Ri||C  wH  4^«Ä  Qrgfiniiiw 
gewesen  wäre.  ^  r^pch  sicherer  »telll^  Ich  if\%  ^^^%\\  wi9ir 


AnnAi  dorch  einen  Verencb  fest,  den  ich  bei  einem  jungen  Hunde 
Bsdifte.  Es  wsretk'  bei  ihm  einige  Zähne  noch  nicht  geirechselt, 
aber  nahe  dem  Anef allen,  und  Ich  anchte'  nun  darch  Fütterung 
iMt  Flrberr&^^e  jeAeo  Zu^ammeah^ilg  dar^athun.  Bitannt- 
lidl  iTffden  inrfk  im^Vbf  die  Wände  der  Uihka  i^t  Zahne  roth, 
994  di9  2«hnhattt  ist  die  VerqittleFio ,  was  alier  nuF  dann  mi^g** 
licl^  t>U  wem  sie  noeb  te  l^b#ndig«r  Verbindimg  mit  dem  Orga^ 
nlaoHui  i9t^  Ich  fotterte  pw  d«  Hund  lehn  Tage  mit  der  Fi^rr 
befr$||ift,  STtA  dieeer  Zeil  w^^v^n  iwei  der  kleiq^  Backen^abuf 
PO  reaAT^rfi  daaa'die  naehbenmieiiden  Meibend^P  Zähne  gänslich 
bacv9iifki>n|ii#il  ?«ran,  i|n4  deehelb  die  Kronen  der  Hilcbzlbaf 
gaoi;  4iif  di^  Seite  gedruckt  hatten,  io  da«8  eie  n^r  poch  f  in  w^ 
»ig  in  dejBi  ZahaAeiiche  bingen*  Die  Wuneln  var^n  gar  nicht 
aiaiir  du.  Alf  ich  unn  die  reserbirte  Fläche  untersuchte,  wior 
diMf  wie  gear^hiiUeh  ganz  wetsa,  der  npch  Yorhandene 
Thail  d?r  ,^4hp>höhle  über  war  sehr  schön  roth  ge^ 
fllbt  Pf  nun  d4e  Fttteenng  mit  Färberröthe  erst  angeCapge» 
bntte»  4lf  ^W  i^eeh  ein  «ebiv  kleiner  Theü  der  Wurzel  Torhanden 
m  keiwtep  «»  M  j«per  Veivuch  ein  Tellig  eicherer  Peireis»  de«f 
die  )IUehilho0  Me  »pm  h^Uiß  AngenbUeke  i^och  QeOaae  besitzen, 
die  te  die  Selmhfih]^  dringen,  d«!»  eUe  der  Zahn  lertwälirend 
elf  efp  }ekeii4ef  Pr^r  w  betrffhMii  ^t. 

6)  B  esc}iaff  enheft  der  iresQrbirten  Wurzeln. 

JJi^,  iliefa  WevfKfhi  ffif|ß^  kepem  »l»  kmnk  »e^eW  ihre  auir 
ffra  ((ieftidt  fit  HHfih  Unner^  StffiktiMP,  wil)  iah  merat  Yon  ihrer  än«t 
eeeen  QMaH  wÄeilf  vp  »mip  i)  de*  erfte  j^tudivip  der  Eeaorttian 
and  b)  dff  «weite  $|ediiw  dereelbea  ida  eehr  Tereebieden  web) 
WiUmiMiideii  mmw«!  Zingleieb  0  F#r4e  ich  zeigen,  wie  mi|n  die 
dvfch  dee  Zehiwe^bsein  rf  si^rbi'Min  Ww»elp  jm  denf «  durch  Kmnk^ 
batt  meevbii^ii  unüerseMdH*  4D  Splet»»  wiP  kh  nittMe% 
?ie  44e  niikrefkopifche  BffaebMfeuMt  ipr  Stmktpr  der  reeerblrt«! 

Wwflftist,v^ 

Ef  ffipd  4ieee  Mgepde»  Mifthetfiwgfiii  Tpn  fliir  antraf 
gemacht  worden.  Einen  Theil  dayon  habe  ich  in  roeinfm  Sepdr 
buche  erwähnt,  die  anderen  mache  ich  jetzt  in  diesem  Journale 
menl  bekannt 


im 


t)    AeniBere   Geftalt   der  resorbirlen   Wurielit 

L    S  I  •  d  i  n  m. 

Wie  aoB  der  Beschreibung  der  Zihnhdhien  in  eehen  iil| 
liegen  die  bleibenden  Zähne,  ehe  die  Resorption  beginnt,  niiU 
gerade  nnter  der  Milchsahnminel ,  natdrlich  immer  noch  dvck 
die  Zahnscheidewand  getrennt,  sondern  an  dem  nnteren  Thcik 
einer  ihrer  Flächen,  nämlich  bei  den  Torderen  Zähnen  u 
der  inneren  Fläche,  dagegen  bei  den  Backenzähnen  des  Unter- 
kiefers a)  an  der  hinteren  Fläche  der  Torderen Wimel  ail 
b)  an  der  Torderen  Fläche  der  hinteren  Wunelf  beim  Ober- 
kiefer zwischen  den  dreiWoneln.  —  Beginnt  nun  die  Resorptioa, 
und  ist  die  Zahnscheidewand  schon  fort,  so  musa  sidi  natirtick 
die  Aufsaugung  an  den  schon  beschriebenen  unteren  Thei* 
len  der  S  e  i  t  e  n  w  ä  n  d  e  darstellen.  —  In  diesen  Ffllen  hat  dii 
resorbirte  Fläche  a)  keine  herrorstehenden  Seitenränder,  b)  ist 
ftiemlich  eben,  c)  hat  eine  gesunde  weisse  Farbe,  d)  ist  gleick- 
mässig  rauh,  e)  und  ist  mehr  oder  weniger  senkrecht.  Die  Rauh- 
heit entsteht  durch  die  Aufsaugung  feiner  Zahnthellcken,  md  ist 
überall  liemlich  gleichmässig.  Man  sieht  eine  Mengo  dicht  u 
einander  liegender  herrorstehender  Theilchen  des  Zahnes,  dazwi- 
schen eben  so  kleine  Vertiefungen.  Von  der  Karies  der  Wuratl 
unterscheidet  sich  die  Resorption  beim  blossen  Ansehen 
dadurch,  dass  bei  jener  die  Zahnsubstanz  mehr  oder  weniger  ge- 
färbt ist,  die  Rauhheit  auf  eine  sehr  ungleichmässige  Woise  statt 
findet,  dass  yielleicht  an  einer  Stelle  gar  keine  ZerstCmng  ta 
nnerken  ist,  während  an  anderen  Stellen  ordentliche  Lödier  tob 
ungleicher  Grösse  sind,  dass  man  rielleicht  Veberblelbsel  Ton  Eiter 
oder  Jauche  findet,  dass  TieUeicht  die  Karies  auch  an  Stellen  ist, 
an  welchen,  wie  schon  erwähnt  wurde,  die  Resorption  nicht  statt 
findet.  Es  geht  hieraus  auch  herror,  dass  die  Ton  Anderen  ange- 
fahrte Meinung,  Karies  sei  die  Ursache  der  Zerstörung,  falsch  seL 
Ebensowenig  kann  Abreibung  statt  finden,  sonst  mfisste  dieFtteke 
platt  sein  und  der  Gestalt  der  daran  liegenden  Krone  ent- 
sprechend. 

b)  Aeussere   Gestalt   der   resorbirten  Wurzel  im  IL 

Stadium. 

Die  Resorption  schreitet  nun  auf  solche  Weise  Torwarts,  dass 
der  bleibende  Zahn  bei  den  Torderen  Zähnen  nach  aussen  ricfc^ 


bei  Im  Bickenlhaen  aber  ntdi  Tonie,  nnd  lifston'  die'  imteffei 
Tkeile  der  Milchztlinininel  g^ani  Terechimiideii  eind,  so  dati 
nvii  der  bleibende  Zahn  ginxlieh  nnterlialb  dee 
Hilehiahnes  liegt  Dadurch  erhält  die  Resorptionflillche  ein^ 
1^1  andere  CCeatalt  Sie  stellt  a)  eine  ziemlich  horiiontale  Aua^ 
hAlnng  dar.  Diese  hat  eine  Basis,  welche  Tom  Kanäle  bis  xur 
iasseren  Wnnelirand  horiiontal  liegt,  b)  eine  ftnssere  Wand, 
▼eiche  snglefch  die  äussere  Wand  der  Wnnel  ist,  nnd  etwas  her^ 
Torsteht,  nnd  c)  eine  innere  Wand,  die  ingleich  die  Wand  dei 
Kanal  ist  nnd  ebenfalls  etwas  herrorsteht  —  Die  inssere  Wand 
ist  Tersehieden  hoch,  sowohl  bei  den  yerschiedenen  Zähnen,  als 
avch  selbst  bei  einem  nnd  demselben  Zahne,  so  dass  sie  sich  hier 
entweder  in  einer  ziemlich  horizontalen  Linie  enden  kann,  oder 
snch  in  einer  sehr  nngleichen,  wodurch  dann  die  Wand  an  man- 
dien  Stellen  hoch,  an  anderen  niedrig  ist  Die  äussere  Fläche 
der  äusseren  Wand  ist  zugleich  die  äussere  Fläche  der  Wurzel 
und  zeigt  keine  Spur  Ton  Resorption,  ihre  innere  Fläche 
geht  in  die  horizontale  Basis  allmählig  Aber,  und  man  sieht  an 
ihr  tfberall  die  Resorption.  —  Die  innere  Wand  zeigt  das  umge^ 
kehrte  Teihältniss.  Sie  ist  gewöhnlich  nur  sehr  wenig  erhaben, 
und  endigt  sich  häufiger  in  einen  mehr  horizontalen  Rand,  die 
innere  Fläche  der  inneren  Wand  ist  zugleich  die  Oberfläche  des 
Kanales,  und  man  sieht  an  dieser  keine  Spur  der  Resorption, 
die  äussere  Fläche  geht  meistens  etwas  mehr  senkrecht  in  die 
Basitf  über,  und  man  sieht  hier  überall  die  Resorption.  —  Die 
anderen  Zeichen  der  Resorption  sind,  die  eben  beschriebene  Ge- 
stalt ausgenommen,  wie  beim  ersten  Stadium. 

Koramt  der  bleibende  Zah*n  schräg  herror,  so  hat 
dieses  natfirlich  auf  die  Gestalt  der  Resorptionsfläche  Einfluss,  die 
anderen  Zeichen  sind  aber  dieselben. 

Ist  Karies  der  Krone  beim  Wechseln  Torhanden,  na- 
mentlich  im  rorgerflckten  zweiten  Stadium ,  so  ist  dieses  AenfdU 
Ton  Einfluss.  Die  Gestalt  der  Fläche  ist  dann  zuweilen  unregel- 
massiger,  die  Substanz  Tielleicht  durch  Jauche  gefärbt  u.  s.  w. 

9 

c)  Dnrch  Krankheit  resorbirte  W-urzeln. 

Ich  will  hier  noch  besonders  zeigen,  wie  die  durch  Krank«* 
heit  resörbirten  Wurzeln  sich  Ton  jenen  unterscheiden,  bei  denen 
die  Erscheinung  durch  das  Wechseln  herrorgebracht  wurde.  'Durch 
Krankheit  können  sowohl  die  Wurzeln  Ton  Milchzähnen  aU  anch 


Btl  4l9  Mtldiaka«!  bttnffk  et   gMrC||«l»|i  mir  4il  Sfkr 

utaMUb  ««wfika,  daif  def  bleib«a4f  Echialup  nkp  MÜH»!  m 
iir  HHchMhammel,  vonügliicli  na^b.  llu»fle^  tte»  4vdikiiih^ 
piiT  fn«h  gar  »idiA  giekiI4«t  wfrl,  94«r  im  Kiflfr  miMqf« 
Jitgen  IWbt  Dt  in  lUtafm  FalU  4i«  MikMMiwwnl  f «i  te 
S^üU  4fB  Ueib?iri4iii  Zubnes  nivht  c^iyoivbiEt  ▼•v^on  kai«,  n 
ftWtt  fi#  4f Im*  Wie  iah  olm  echoii  aoCüMU,  Ml  sich  lUiMr 
3ahn  aflMUiUg  ftvaa  ans  aeintr  Kiliuilade ,  er  mi  aU  wcaig 
laMy  m4  jeasbalb  beini  BaiiDiaa  »mar  gaU^da  baF^  UivimA 
fSiUtelit  at  4«r  Spita«^  dar  Woael  iiL  4fr  i9«ffJPf«  Wooialbit 
ataa  db^ainaka  SataAii4niig,  4if  Haut  aAwiUi  m  aiMm  Mugm 
am  aiK4  b«virfct  nun  die  Keaarption.  Da  diaee  tw^  <Ur  teüna 
4ia  Wnnali  umUaMeudeii  Zahnbaul  aaagab»,  aa  iai  4ia  Bfachrf^ 
{ii4ii#  4f K  rwrbMen  VUrbe  f ine  eigaiitbliiiilicUe ;  1>  Sa  «U 
kaiiif  liervo^tali«nde|i  Wiiida  lU«  Tedir  tUl«  Jmiri]^  Bfib  i»r 
aarai  mul  JO  «^  dar  auvi^r^n  FUcha  der  Wnraa)  piul  ftar 
(aUa  44«  andi^ran  Kanaa«lcbap  d«r  fteaavptjiHi  yarknudi«»  ■aipaat' 

Ulli  d|a  BrhabaAbeitan  w4  VeTttllungfa,    »>  i>i«i  grMbwifctto 

«nd  YafiMfovgan  aind  lU^«  sa  gWichf^rmig-  4)  IHt  Facha  iil 
Sflura  «tar?8^  g^lbUcbr  odf?  tvcb  dnrcbiicbttg,  dnf^  4i«  Binwiir 
)B«Dg  yan  fiatUicbl  fprhand^nain  Eitef  ndfjr  Jandbe.  -r-  Bai  kbi- 
bwden  Zttüpan  iiifr  dia  Unaaba  and»  elnr  cbroniaab«  Kptajadan 
dmKh  4v««aai  Verlalmng  antataadfou 

^^.Mikroskopische  Beschreibung  def   resorlirtei 

l(ilch|ah|iwur^elq. 

Es  ist  hier  nicht  der  Ort,  di<  faikmakpfiaclia  ^lipklnr  dir 
Zibn«  an  b«i«hra|ben,  iah  innaa  sie  ala  bekannt  foranaa#sa%  »< 
?eF¥fia>  Ar  Andere  anf  den  «weiten  Kind  nainea  Waadbifke» 
^ier  idao  nnr  Folgendae :  Dif  gaiiia  Zakmnbetan«  baatdrt  kmitr 
aleklich  «0«  dmkelan  F^em  (Kaonlan)  und  dnnwiacke»  Üagandr 
heller  dnrchsichtiger  Substani.  Die  Bildung  desZahnaa  gaackitbt 
ao,   dasa  skh  luerst  heUa  CrundxaHen   bÜdan,    4araii  fferiphenr 

um  dniikflin  Kanäle  ▼ird.  In  dan  ZfUan  hiHtn  «iA  «- 
dara  Zailan,  mit  dnnb^lan  Kanllent  und  ab^pltUe  dii  Wn* 
fmmi  hiaranf  werden  dk  hinter  4er  Zfdle»  wiadac 

lülf  IMI   4k  $lrfklQr  U\  iM  geirth|4i4M  Amdi«* 


^  h^  4ieieUif   «inig«  ^AlmUfblitük  ^\^  4ec  TOii  mii  fcfilpier  ip 

«ihI^sUj^  In  liiyocb^Qirttge  Substanz  di^  m»n  Vei  N e|igf|»#M|h9fp 
yU  h9Bmi^f9  «4o)i  bei  kr^nnktii  Pfende^lMn  Mb««  kiuNW    ü^ 

•tbr  schönfp  E^iqpjjir  fo«  dUfm  in^n$$9in\^ü  ^  mhr  ^kj^ 

tigin  fulle  Ji|be  ifji  dm  P^rm  gpheiwfD  Q^atb  Job tiii>##  MAU  Kr 
|Uif¥f#^^.  ^s  (nldf t  ^icb  Aäoiljcb  ia  ißt  foffrigea  ZidiiMvhskMV 
W^Tft  fin^  ki|ocb«k|iai1if^  Sabsl^nK  mid  d^no  l[.Acber,  wp4  Hrir 
ilfif  iddie  Wei««,  i^B  gerade  d|i#  nmgfb#br*e  V^rbH^th 
^h$  d#7  Ept^febimg  ?Arb«nd«j»  i«lt  In»  iWfttfP  |ii«4f 
JVfJfli^  B4p4bud^M  ftab«  Üb  nebiff«  ^^kliiiiing««  g0}i«fiirt,  tAr 
wm  Afbnli^ip  |Hid#t  bei  der  Rfwrpti^A   A»v   Wlfbrtbpe  «Mti 

do(h  i»(  d<^  |n9#M#  der  Jl^f^df «}^b»»  in  #Qd#Mr  Rimiifbi  wüt 
TfR«(bk4f9t   wtm  Hb  i»b«r  bier  lOisbt  «ii^bv^i  kAvn-  -^  W#M 

f^e  |^A(UMdu»g  4er  BfhmaMf  Mllil  MiR  #i4l,    M   g(N|^bMit 

«f  avf  folffif  WfM^,  4»9^  ^esrt  4m  FnHf b^cieeji  dMP  9nHl- 

hN^i^  W^f4P9  eicMbü  ifFeid^l^,  4«»  )»^Nt  RH  tbiUr««  Kuvalfilk 
diffH  ji^RR  4«»n  dM  KflkPRUfpe  4»r  MlPftlifm  Mtf,  dt«  P«ir 
liHfiftll  4fr  Mf »«>efr^  Mim  ▼ffVeid«  ibf«i|  ZneaiMeillii«  «»d 
bsen  eich  auf.  —  Ich  will  hier  ein  PrlpAfft  von  ^iMT  rüfNirliiir 
Hr  P01cbbAdiümhi^viir^  beeobcftbAfib  I^pma  Kmie  klMe  noch 
feriuipdepi  w«r»  f e^  PwBheMhpii»  iw4f  emifciirclit  gemR<M  f«i 
eueen  nach  innen.  Da  das  Flittchen  eehr  dftw  Rfta  HiWf  4f 
Iwi  die  J^MOvptionfftlebe  Mfb  »IP  44»r  dten  eeit^  Wr  bat 
ml  liM^f  df  4if  KRPM  PlRttf  vre}  fUf^n  bn»,  Ick  braMd» 

^h^  Bwr  ffi^fia  iU#d  ig  bf4cbreiV#iw  £r  btitebi;  ««#  «iRerllütf» 
^«iik%Tff  9«giiii»  diR  4ff»  bl^e^n  Aggf  nfcbt  fifbAff  Mnd«    CU« 

^•R  fW^^vnff  Groffsf«  V««  dteeM  llende  ii«b(  map  di# 
Zahnfasern  in  echriger  Richtung  nach  anedeR  Mr  f ffbMtfeRt  Kr« 
kann  nnn  an  der  geschliffenen  Fliehe  sehen,  wie  die  Verindernn^ 
kefthaffen  ist,  die  in  der  Kibe  d«v  fteeor^ti^ntUehtr  iiMierhalk 
i$f  Mna«^taAf  9^tt  fiii4#|^  S«  vaigRn  rieh  moUfh  »nerst 
olte^belb  4er  #f^    f^wfibv^ep  S^ep  fivet    gapR  feiRe   09kwmß 

VmrRi  hr4  rbfR(|ilWUi4ef  «eiMU  einfs  ffpgfiie.  S#  aind  imn 
die  periybefiiien  4fr  gfSssfrfn  QrRAdieUeR,  die  Mcb  irellfUdilff 
SiMwvfg  FRstditb^'  wurden»  je^lt  p)m»i  4Pf<t  die  I^Rrpti4M|ltMt; 
t«|(e|(  pepe  }{raft  er^aken,  iHi4  «idi  RIÜ  Mlfg«lMfr  fltoig^r 
lUikRiReaf  aqa  dfn  ipigehendf^  ThfilfA  HUfP-    J«4«»  flP40.  Alt 


ler  Bög^nfaser  berfihrt  entweder  Ae  Resorfitloiuflldie  oder  ei» 
andere  Bog^enfaser.  Die  Enden  treffen  inireilen  gerade  die  Ba- 
den des  Bozens,  der  in  der  Resorptionsflaclie  Torhanden  ist,  oft 
aber  sind  sie  grdsser  oder  kleiner.  Die  Saftfasern  (das  heinl: 
die  donkelen  Fasern  der  Zalmsubstanx ,  weil  sie  einen  Saft  {Uh 
ren)  dringen  noch  liindurcli*  Hierauf  wird  die  Bogenfaser  stiiker, 
die  Ton  Üir  eingesciilossenen  Saftfasern  werden  unsichtbar,  inien 
Ihre  Kalkmasse  aufgelöst  wird.  In  der  Peripherie  der  nnn  wie- 
der entstehenden  Grandzelle  sieht  man  inweilen  die  Saftfasen 
•idi  münden.  Dann  entstehen  in  der  Ton  ihr  eingeschlossene! 
Fliehe  die  Peripherieen  kleinerer  Zellen»  Sie  waren  eben&b 
iriher  Torhanden,  aber  unsichtbar  geworden.  Die  Kalkmasse  Te^ 
schwindet  dadurch  immer  mehr,  indem  sie  flüssig  in  die  ab  6e- 
Asse  dienenden  Peripherieen  dringt,  und  resorbirt  wird«  Das  Ge- 
webe wird  dadurch,  dass  die  Zellen  ihrem  ersten  Zustande  üA 
Mftern,  lockerer,  xuletit  werden  die  kleinen  PrimitiT-ZeDen  sliM* 
bar,  der  Kalk  yerschwindet  daraus,  ebenfalls  durch  Auflüsnag  lal 
ihüssigwerden,  die  gani  weiche  feine  animalische  Substaai  dk- 
•er  Meinen  Theilchen,  die  luletit  noch  übrig  war,  wird  nun  aick 
mr  Flüssigkeit,  und  durch  den  Zahnsack  des  bleibenden  Zakasi 
▼ermittelst  der  Tielen  Gefasse  aufgesogen,  und  natürlich  nnichit 
1hl  der  Res orptionsfliche.  — 

i  Indem  immer  grundxellenweise  die  Auflüeung  crfelgi^ 
müssen  auch  die  schon  erwähnten  Bogen  am  Rande  der  Resoip- 
tionsUehe  entstehen. 

Die  Resorptionsfliche  selbst  besteht  aus  einer  grosses 
Zahl  dem  blossen  Auge  nicht  sichtbarer  kleiner  Vertiefungen,  fit 
^durch  entstanden  sind,  dass  die  mehr  oder  weniger  kugelßiai- 
gen  Grundiellen  hier  aufgelöst  sind.  Durch  gruppenweise  Alf- 
iösung  entsteht  die  rauhe  Erhabenheiten  und  YertleAuigen  be- 
Mitiende  Resorptionsfliche. 

t)  Wachtthum  der  Zahnfortsitie  nach  dem  Wechsels. 

Es  ist  Tiel  über  das  Wachsthum  der  Kiefer  lur  Zeit  in 
Wechseins  gestritten  worden,  indem  die  Einen  dafür,  die  Ander» 
dagegen  waren,  doch  hat  man  sich  die  Frage  wohl  nicht  deudidi 
gestellt  Es  handelt  sich  nimlich  nur  darum:  Wichst  der- 
jenige Theil  des  Zahnfortsatses,  in  welchem  die  Zikae 
lehvn  Tillig  hervorgebrochen  stehen,  auch  noch  so 
Immgt  thri^  bis^  der  guhae  Kiefer  die  rdlJig^  Qriss 


efUiift  k«l,  i6  daii  aUo  die  Zihbe  ireiler  a«a«iftf 
•  adar  m  atehen  komaien?  — 

Die  BeantwortiMig  dieser  Frage  iat  allerdingf  wichtig;  dtnft. 
ei  vürde  sich  dann  dämm  handeln,  ob  tchiefe  gedvingt  stehende 
Zähne  Ton  seihst  gerade  irerdeii,  oder  wenigstens  ohne  Hilfe  tan 
Feilen  wicider  in  gerade  Riditvng  gebracht  werden  können. 

Das  Wachathwn  der  Kieferknochen  ist  höchst  interessanti 
nsn  nrass  aber  sehr  wohl  iwischen  dem  Zahnfortsatae  und  dem 
übrigen  Theile  des  Kiefers  vnterscheiden« 

Beim  Unterkiefer  wichst  der  Körper  des  Bogens  in  dit 
Linge  nach  hinten,  augieich  avch  in  die  Höhe  und  Tide«  Diaai 
der  ganae  Koffer  des  Bogens  nach  hinten  wichst,  sieht  man  da- 
ravs,  daaa  das  f^ramen  msntale  immer  weiter  nach  hin-; 
ten  rfickt  unter  den  Zahnfortsati  hinweg.  Es  lieg^ 
Bifldich  bei  einem  Nengeborenen  vor  dem  ersten  Backeniahnei 
bei  einem  Kinde  ron  4  Jahren  ungetihr  unter  und  for  der  Un* 
teren  Wnrsel  deüelb^n  Zahnes;  bei  einem  Erwachsenen  aber  bei- 
nahe  gana  nnter  der  Wnrsel  des  «weiten  bleibendien  Backenaibaei^ 
Der  Theil  rom  letstcQ  llilchbackenxahne  bis  anm  pr^ttun»  ear^noir^ 
deuM  wichst  so  lange  nach  hinten,  bis  die  drei  Hahliahne  her- 
Torgebrochen  eind.  Die  Aeste  des  Unterkiefers  nehmen  auch  im 
aUen  Dimensionen  an,  und  wachsen  mehr  nach  ansäen »  so  das» 
die  EntCemnng  tmi  einem  preon9U9  c0ndfMdmt$  svm  anderen 
immer  grOsser  wird. 

Beim  Oberkiefer  ist  dasselbe  Verhaltniss.  Das  foramemAm* 
fraorbiiale  entfernt  sieh  immer  weiter  vom  Rande  des  Zahn{prt- 
saties,  ausserdem  wichst  es  auch  nach  hinten,  wie  das 
foramen  meniaie.  —  Der  proceaui  »jfgamaHeu9 ,  der  anfangs 
nngefihr  tber  nnd  Tor  dem  xVeiten  Milckbackeniahne  sich  er- 
hob, liegt  spiter  Tor  dem  xweiten  bleibenden  Mahliahne. 
—  Die  Tnberositit  bUdet  sich  erst  ans,  wenn  die  Höhle  des  leti-, 
ten  Hahlsahnes,  gewöhnlich  also  des  Weisheitszahnes,  in  horiion-« 
taler  Linie  mit  den  anderen  sich  befindet  Sie  wichst  nach  hin- 
ten nnd  abWirts,  nnd  wird  Ton  den  die  fona  pterffgoidea  bilden'* 
den  jetst  hinten  begrinxt,  wihrend  sie  anfangs  innen  an  der 
Seite  lagen.  —  Die  Kieferhöhle  dringt  nach  aussen  in  den 
Jechforiaats  des  Oberkiefers,  und  nimmt  nun  die  bekannten  fora* 
mima  in  sich  auf. 

Aua  dieser  Beschreibung   schon  sieht  man,   dass  bei  beiden, 
De&rn,  ▼ihrend  dor  Z.aliuf.ortfats  eich  nicht  indert^. 


ifv  f  avse  ilrrlg«  Tbetl  imt^t  ek««  dUseli2[«baf«tfl^ 
satx  hinireg  nach  hintes  hlii  iricIitL  Bit  heUin  föH^^ 
mtal  md  d«r  ZahafarlMti  ilefsm  d«»  S^^vraiftv 

Wird«  WBk  der  ZdwfoHsaM  luit#a«iMt«s  «>  Moita  ailtMder 
dia  etafl  erwähnte  Breihelainit  nicht  aCattiüdwi)  od^r  daa  War- 
ten mflMla  iTesijjf^tefts  «a  imbedaaUnd  mkn ,  dais  aa  auf  den 
SMefotaAd  dir  ZAhni  latada  ElailaM  baten  bAMlli» 

khhabi/  aler  atioh  aUh«  «tdinal  aln  (ferliif  ea  Waahi* 
8 an  des  Zahnfortoaties  an  deittjenl^n  Thitia  wahrgUMittaiai^  fü 
wdclMm  die  Zabaa  gehen  glens  tolUndal  «Undia,  ea  ariffe  also 
ImtM  Vcldi  OeradefloMeii  der  Zlhiie  iM^t  «  »a^hnen^ 

IHitfB  det  ZttlMififrtoali  ah  de«  fhiüe^  va  Ü«  bMhaidtH 
ZilMa  nach  tiiaht  gan^  benmi^ehffoabin  rtnd^  giMier  ^aa 
^onti  nach  hMaa  tu  ^M^dli  amiB^  Ist  gaax  iiatMicb,  dann  aae 
der  iaMhraiMtff  dir  Ziteihttlen  bat  man  f aeehaay  daae  dl*  MA 
Bkhl  aftsgUfeillMn  üilini  aafiaieia  Meaümiaffgiltfiai^t  iMfetf^ 
eki%«  awsMi^  aadef«  imiio^  vnd  ^e  Mnat«»  taaM^Uth  atee  ^ 
rada  llafiba  fiiiaatanft  ^  ir«ida  leim  liaanit(>rHhei(  ^  Mmflia^ 
eaia  nIAt  ^immaM  nach  iMan  Ma  «a^dlean. 

SallM  iiaih  >aotteadeteai  ertflth  Zahaan  viebst  dc¥  Kihtallii^« 
Ms  af«ht^  «wbr ,  o6gl4ieA  ler  antMr  «Mef  Qbe#  iia»  MlfiteAa 
Ik^r'  naeb  hMIfetf  an  flUMe  ««fliaiflit« 

feiMt  MHn  «iNkHiB  aabnaa  flagl  daa  Wacba«iii  4w  ZiAftA^il^ 
latsae  wieder  an,  aber  nur  an  der  Stelle^  äft  ireMhlk'  MMf 
Ztflitfr  aiariMinavi  soUiai^  und  ntt  eo  IdUff^f  bl*  dletf*  fthne 
gdlfa  ahtf^hnflftrlMM  sIM. 


Öie  2asammeii6teIhHig  der  Spina  bifida^  K^ke- 
pbaiod&de^  iunI  4es  aii|pBb<tfeneji  ebrottisGlkeai  Wm- 
Mfk<0pf ika^  Tnfr  Drv  Fr*  J»  B^ehiresd^  ÜHlicmiaiB«^ 

Ke  Mt'  iAan  9fttftti  aM  <t%Hs  Vtr w  andlerfiafi  af#uMMk  dM 
angeborenen  Himbmche »  dem  angeborenen  WaeiMko)^!*  itlfd  Alf 
S^iuM  bißda  g^aebt  worden;  aneh  idi  hiA«  darin  gädacb%  ohne 
jed4di  dieem  CMdmhBii  aUm  m  vailblgdAk    IHr  adle»  iMf 


WtclM  «li  Th«ll  dM*  Kiiocheiiir«nd  fthlt,  lO  iait  'las  fithlni  mfit 
liaen  TkiU  ilvr  n^lnerlgfMi  flüMglleit  «Mi  tnHet  die  iiiB8%t« 
Ami  begibt  I  %ef  ler  flj^n  Mjflte  fehlt  aaeh  dl«  Uiitert  KmHtmH 
vmd  and  «•  tf4tl  aia  tTMl  ilee  f ünl^i  aw  den  Widi^ibittal« 
10  lehr  iiaM  aveeen ,  dlisl  «tich  eiHr  «inb  diame  Hsiil  «k  BMe 
U4bt  WM^r  eekien  Mt  «ter  die  Vdnriandtiefaäll  i^ir^eeheii  im 
MIea  ^enitiitui  DbMa  titaht  M  girfien  4lnd  Ich  daoite  aiebl 
«aMer  Meeais  rie  hk  Mi  ? er  Ksneai  ein  Sind  am  ii^hreM  Oeltg»»' 
Kett  baue,  veleiMe  iftir  jeaie  idea  fael  geirialUMi  a«rdi«f|te«  lehr 
will  dieeen  Fall  iment  eMAlM  und  darai  «ikD<|iren  ^  wie  Idi 
tedher  |pei  andeMa  AntoreD  gaiiBdeli  habe« 

llae   aadhelkhe  iCiad  -der  Plmliae  B«   imirde  aaek  Ittide^ 

WihiB  unl  nach  TnHiliadig  beeDdlgtar  Sehawg^reebaft  kk  JaM 

i  J.  gtbomk    Ate»  BcMbiM  faMe  dhr  Gehatt   ifelMet    Dae 

IM  hatte  ainb  «teiaehig»  «nd^   efaa  n^  aia  CMatMbeUbr  h«N 

beijptogw  -aardea  kotnaa)  iattt»  die  Saftaaiiie  aaf  jekr  gaaihialilf 

WeiN  dk  Btina  <ahd  die  Adaie  airfirieMt ,   aber  de^  Kep f  velila 

flkkl  folgeik    Uta  mMA  keilbfigfahekinHaef  Wandaeat^  der  akM 

fbMi  «khaetaUn»r  dity  lei^  4ie  Ziage  aa   lind  nath   eliif|tali 

kfifUgea  Ctgaa  mr  daa  fifed  gebofte.    Ba  ir*  sehekiledl^  alar 

aaih  elatg«r  BaaaAiaag  ^  «e  .da^  eeinrach  aa  ddMnw  aad  Idlaa 

la  ^aüdaii     Marik  ahigeii  ««aiidaii  jadoek  Mrde  der  äOam  ktif« 

tifer,  daa  MM  adhria  laater  ted  mkai  begleetg  den  ikal  aytteiab 

tiaai  IhMiMreb  4argaiakkMi  »ttieheltkae  laib  laeker«    Me  €»* 

kart  War  ia  ite  BfaM  erfilgil   am  niakelail  Moafea    warde  lik 

gerafea  s  ^^  *^  Angabe ,  daa  JOad  habe   ain«  sehr  ledaaUnd» 

laf^aaddirakit,   daa  Tei^Mthüch  «aa  4ev  JMttmtamg  ttar  ZangH 

hnHka.    Eiae  geaaa»  Batickliping  dee  EinAai  argab  dber^gaad 

etaai  Inieiae:    Der  tüft  rnttt  dilgeitfiknllck  jgtoui  die  Sehlldb' 

kaariihii  laaren  dafeaiein  bev^liok,  die  greaea  aad  kieiai  Üoa* 

tändle  Ibsaea  (äai  in  ehiaader  aad  Tovae    tter  dem  Sürabelaa 

befind  eich  eine  Gesckwulst ,  die  die  Glabella  einnahm  und  eilfc 

hie  Ibea   die  Kaae^armiehi  hiniber  arttiackte.    IHe  Baal  Hber 

dkflflir  «kdckirakt  var  nkkt  gerStkat  oder  liride,  aiehadht  aegaA 

akk  jGtfna  Uaaa  Adern  «her  diese  tteeckmdst  Undbev.    Aaitt^ 

Uck  #aMlh  ich  ahaht,  laas  ick  aas  dem  Vamor  machea  aiHlaf 

eiaeai  JCaffhUliaHiola»  gifch  ar  «anftaas  akhif  veder  dir  «U% 

noeh  die  «"dam  apiaoh  dafül.    fiel*  dUfihla  ;Bach  aohka  dU  9^ 

«ckMlrt^Hea  «hier  ^diiai  halkdMdhaa  flfiarigkdü  au  adM^ifeaf 


•ie  Irablrle  weier,  Mdi  leiflete  rie  Mm  Dmdt  Mht  balwtoaift 
WidcmUBd.  Während  ieh  das  Kind  nntersndil«,  voUti  cbi 
•lU  Frau  auf  dam  Arne  hielt «  kan  daaadhe  ailoiibUf  ia  dk 
Mfikenlage  und  xwar  so,  daes  der  Kopf  aidi  «ehr  niedrig  Maai 
Asgenblicklleh  wurde  die  Geaehindat  unter  Meinen  taalenden  Ra- 
gern  kleiner;  es  war,  als  ob  der  Inhalt  der  Geadiwubt  nach  ia- 
»ea  in  den  Koff  surficktrete.  Ich  wiederholte  den  Verench  ank^ 
Hala;  ich  liess  das  Kind  aofrechl  halten  und  dann  wieder  in  cIn 
liegende  Stellung  bringen;  ich  untersuchte  jedeeaial  sehr  gean 
und  ^beneugte  mich,  dass  die  genannte  Wahrnehmung  eine  Tia- 
Bchnng  seL  Ich  kennte  nun  nicht  mehr  iweifeln , .  daee  kh  m 
mit  einem  Hirnbmche  lu  Uinn  hatte  und  awar  Tien  deijeaigea 
Art»  diemanHjderenkephalokele  nannte.  —  Das  Kind  wir 
9»!  ftr  mich  weniger  ein  Objekt  dee  Heilens»  ab  Tieltttkr 
ein  Direkt  der  bloss  wissenBchafttichen  Beobachtung.  Idi  Ken 
das  Kind  ToUstilndig  entUoiden,  um  es  genau  lu  besichtigen  lai 
mich  namentlich  Ton  der  BewegunguCttiigkeit  der  ointebeB  iSMr 
massMi  lu  übeneugen.  Was  fand  ich  aber?  Zwar  war  das  Kiai 
Obig,  die  Beine  wie  die  Arme  ToHstindig  m  bewegen,  weaif^ 
etens  war  kein  Unterackiod  iwieeheo  dfaDten  CUedomasea  uattr 
alch  beiMrkbar,  aber  etwas  iber  dem  Kreuabeine,  i wischen  ditsn 
wd.dem  Torletsten  Lendenwirbd,  war  eine  kkinn^  pnü«*  ktaai 
Mlloussgroase,  runde  Geschwulst  bemeridiar,  die  beim  dnrckgebca- 
den  Xiahte  durchsichtig  erschien.  Eine  genaue  Untetanchmg  die* 
aea  Tumora  ergab,  deutlich  das  Dasein  einer  ^S^mni  bißäa*,  mm 
flUte,  daes  dem  Iststan  Lendenwirbel  der  Bogen  fehlte  und  ska 
ao  .dam  oberen  Thaile  des  Kreuibeines  ein  Stftck  der  hinterm 
Wand»  welche  die  Camdm  eqvma  umadiloBS»  a«  beiden  Sattindis 
Tnmors  konnte  man  die  Spitie  und  scharfen  Kanten  derKnechm 
fShlen.  ~  Dai  Kind  üdsteto  14  Tage  kfimmerlich  aehi  .Damia; 
es  hatte  mehnnals  Krämpfe  und  obgleidi  es  sehr  gwt  gAallm 
wurde,  so  starb  es  endlich,  nachdem  wieder  ein  Krampf  und  dsu 
Sopor  eintrat. 

Die  Leichenuntersuchung  ergab  deutlidi  das  Dasein  daw 
Spma  bifida  und  einer  sehr  bedeutenden  Menge  wisaariger  fÜi- 
sigkeit»  welche  das  Rückenmark  umspülte.  Sowie  das  Wancr 
abgeflossen  war ,  sank  auch  allmShlig  der  Tumor  auf  dam  Mu- 
rine etwas  ein  und  ebenso  die  Fontanelle  auf  dem.  SdiaÜeL  b 
war  klar,  dass  iwischen  allen  diesen  Brscheinungen  eine  lit  Za- 
(tumeiihang  Statt  flnden  mnaete^  daaa  venigetean  ihWU^^ 


hm  Mink%  mal  &ick«iimark0  iiigMdi  aBgehfet  )7t^lem  Üu 
PtribaBiim  tkftUtat  vorden  war,  konnten  die  Scheitelbeine,  Ae 
mir  lose  mit  einander  ivsammenliingen,  leicht  auseinander  gebro- 
chen werden.  Unter  der  Pia  maier  befand  sicli  etwas  IMsaig- 
keit,  das  Gehirn  war  flacli,  fast  ohne  alle  Windungen,  sonst  aber, 
•oweH  ich  nntersndien  konnte,  Tollstindig.  Das  Stfrnbein  war  In 
iwei  Hüften  getheBt,  di^  nach  oben  in  dnreh  einen  dicken  flbi5- 
NB  Streifen  mit  einander  rerbnnden  waren,  nach  nnten,  d;  h. 
nadi  der  Ifasenwnnel  an,  zwischen  sich  eine  Lücke  Hessen,  dnrch 
die  wohl  der  Finger  hindurch  konnte  nnd  die  nnr  nach  aussen  Ton 
^ner  dinnen  Haut  bedeckt  war.  Bs  hing  also  die  hier  gebadete 
6f schwülst  mit  dem  Gehirne  geidssermassen  ivsammen ,  obgleich 
idi  nicht  f^nbe,  dtss  wirklich  Gehirn  dnrch  diese  kleine  Oeffmmg 
nach  aussen  getreten  war;  es  scheint  nnr  dieselbe  FMssigkeit  ge- 
wesen lu  nein,  weldie  die  Geschwulst  bei  der  Spina  bißda  an- 
flDt,  nnd  welche  nadi  Magen  die  eine  so  wichtige  Rolle  spielt 
Z«  IMtfk  StUen  dieser  nicht  Torhandenen  Otabelia  schien  der 
Knochen  ToUkommen  fshlerfrei;  wenigstens  schien  die  Stirnhöhle 
la  lu  sein ,  wenn  auch  etwas  Terengcft  und  Tcrschoben.  Die 
AigenhiUt  war  ToUkommen  ausgebildet,  aber  es  schien,  als  wire 
üs  Kind  fast  gani  betiubt;  es  stöhnte  fortwihrend  und  reagirte 
aof  gewisse  Reite  nidit  so ,  wie  es  bei  so  sartem  Alter  der  Fiil 
I«  sein  plegt.  Bin  junger  tfichtiger  Anatom  untersuchte  das  Ge- 
khn  und  Rttckenmark  genau  und  glaubte  gefnnden  au  haben,  dais 
■it  einem  Tkeiie  des  Siobbeines  auch  die  beiden  olfaktorischen 
Herren  fehlten,  dais  awar  die  optisdien  Nerren  rorhanden,  aber 
sie  aewofai,  ab  die  Thalami  und  die  Tieihtgel  nnr  sehr  rudimen- 
lös  entwickelt  gewesen  wiren;  die  Himhöhlen  waren  s&miniUch 
voller  Wasser;  auch  in  der  Wirbelhöhle  fiind  sich  noch  Wasser 
and  die  Wand  der  Geschwulst  am  Kreuie  war  aus  der  Fortsetiung 
der  Dmra  maier  gebildet,  in  welche  sich  kleine  Aeste  der  Spinal- 
nerren  teiioren.  Aeusserlich  war  die  Dura  maipr  hier  mit  einem 
sehr  dünnen  Hiutchen  bedeckt,  welches  durchaus  nicht  die  ge- 
wöhnliche Beschaffenheit  der  Kutis  hatte.  Sonst  war  das  Rücken- 

< 

muk  selber  gesund. 

In  diesem  Falle  hatten  wir  also  Spma  bißda  ^  angeborenen 
Wasserkopf  und  angeborenen  Himbruch  sugleich,  und  es  ist  kaum 
einem  Zweifel  unterworfen,  dass  diese  drei  Uebel  aus  derselben 
Ursache  entsprungen  sind.  Welches  aber  war  diese  Ursache? 
War  aln  ehe  Mangelhafte  Ausbildung  der  Knodien  und  waf  itie 
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Wihmg  4«r€«aihii«bK  ainlich  te  mM  ««f  4w  Siin,  ler  in 
Xceiiu  «od  da»  AoitimuidMrveidiMi  4cr  8AidtlkB#diaii  dit  Mf» 
4imA?  Aber  die  üiwheabUdnag  var  übaimll  ta  Kfirper  güi 
sonofdi  dif  CvlMmanMb  d»a  JWcke«»  dar  TlioraK,  dar  danchli^ 
hiadiaii,  dia  Urigao  Wirbel  wen  lo  ? albaadig  nv^biUe^  all 
af  4ia  Raift  ateai  avgetragaMi  Kiadaa  ailardeft»  Wanu  aalllt  tln 
gwada  die  Anabildiiiig  der  Knacban  aai  eiaieUnE  SteUaa  an  Ka^ 
ipd  an  der  Wkbakiala  mriiakKabKabaa  aatn?  lal  aicht  nehMhr 
aMoaehaieii ,  4aai  dia  aMogeUkafta  Anahilduig  dar  Knaahaa  la 
diaaaai  Falle  daa  Sakmidira  aai»  di  b«  banrorgarvfaa  dsiskeiai 
KnaUiait4aa6aliimef  ud  RöakemarlBai,  oder  nalnakr  dinrliii»- 
«nd  BAckaamarkabüiila,  dia  aina  aahr  badaafteada  Waaaaraaaaa» 
IqagiorEolgaf  ehaki  bat?  IchUngaMig^  dai  Latateraimwiahana 

Ifib  miM  BOih  bamarkeo,  daae  dia  Ihtlar  diaaea  Kindat  aiai 
dar  Ajf  aba  nach  durch  Yialatlai  Oamütliabewagiiagaii  aahr  •^ 
«diitterla  Cchwvagarechaft  gehabt  «ad  aft  aa  Nar? anüifaUaii  |r 
lutea  hat»  d»M  aia  ferner  aeitJahaa«  ?oa  aiaem  chNaiachaaAae* 
aeUaga  anf  Hftckaa  and  Armen  Jiaia^yfieanht  war »  w«lch«  hi 
aiharer  Uakraachong  ak  eine  f  soriaeie  eieh  arviaa  nad  daaa  ik 
Matter  dieaer  Feraea,  velcha  iviaahea  dar  Nelae  and  dar  Wartki 
haimia^  var»  Tiala  Jabra  daa  Waichaabapf  gehabt  hat»  Sien 
Vnatlndaahra  ichan,  aichtiraU  khaalharlaBea^gaaCdaallebili 
valchaa  daa  Tarheibeidudabene  Und  hatte»  dwaaa  etipaa  aa  aMdbca 
Wfaetai  aaadara  areil  au^licharweiaa  in  elitärer  Zeit  aack  aiaarZa:' 
aaanaeMleHaag  lialer  aalchar  Falle  aia  Anderer  damna  Schlfiaa 
aiahan  kinnta. 

Wenden  wir  ana  aarMeiat  aa  dar  Anaehwellaag^  dia  die 
Kiad  anl  der  Stirn  hatte,  aa  Uetai  aieh  achna  ia  dlaffooatiedir 
Beiiebaof  ein  gewiaaea  InleraMa  dar»  Gaachwtiite  dar  Art  kin- 
aan  aa  IcHhfiniera  Anlaas  gehaa»  So  warde  ror  etwa  eiaaa 
Jahre  ia  einer  der  Sitnniigen  der  5oc»dld  4a  GAtrar^  joa  Pads 
tan  Brn»  Gaeraani  ein  Kiad  Toq;eaeigi,  welehea  raraat  aach 
aiaem  AagaawinkeL  la,  eine  Geechwnlit  hatte,  ihar  derea  Nalar 
er  eelber  and  mit  ihm  alle  übrigen  Aaweaendea  awaileihaft  wann» 
Wenigitene  waren  die  Anaicbten  aahr  Terechiedea;  'Sinige  hiilta 
daa  Tnmor  fiir  eine  Balggeachwabt,  Andere  Or  ein  Lipaa^  wieder 
Andere  Cfir  eine  unter  der  HanJL  liegende  tenese  GeÜaageachwnliti 
nar  Wenige  erhUrtmi  aie  fär  eine  Enkephelokala  and  aach  Gaet- 
aaat  war  aa  dieeer  Annahme,  geneigt,  die  sich  aach  ala  Taüatia* 
dig.  richtig  erwie%  nachdem  daa  Kind  geatoiken  war. 


kt  der  Tttier  durikfllchtif  Ui  ihifftäg^HaÜkmiik  fimmi- 
Mlty  M  vtiis  am,  daw  et  eine  klare  FlissigkeU  enlhill  imi 
Uwt  riok  diese  FMssigkett  «Ibnahlif  iregdrftAen,  kekrt  abto  mA 
nd  nadi  triedit ,  so  lisst  skk  aniitkmsii  ^  dtss  der  TiHor  wM 
im  iMsrei  der  Mi&deDi«ke  keaavniaiH^  uad  dtss  di6  BhUif- 
ksü  eine  enkeffkalisolie  iet  Wsbii  der  Tvndr  dker^  jpegen  däe 
KtmiiiciH  gikalteiiy  nklil  darcksiektig  i8^  ralleicht^  irell  w  Mfr 
lasreii  keteltl  ist,  eder  it'eil  er  Hickl  Uoss  fUUBtgkeili  sendeini 
seik  CMümsiibstaDi  entkilly  irena  feraw  der  iKkalft  des  TiiibeiV 
mb  nttkt  irelfdrüekeii  lässig  VieUelckt^  weil  diib  Msg^treten«  Blm^ 
*tM  darck  iMe  enge  Spalte  nicht  w^  leiefat  anitickiiibHngto  isl^ 
le  lissi  iidi  dar#i»  oosk  nickt  sdUiessen^  da^  «I  nickt  Enkftf 
pbäekrfe  ist.  U%  rise  ditf  Diegnese  meist  sekr  dinMel,  s*  nniae 
tti  Ifittkeilung  Jeden  anbiegen  FkUes,  dnrek  den  nUk  einige  Aül^i 
Uimng  erirarteii  liselv  seben  dssikalb  irflikonunen  seifab 

In  der  medizinisckwa  fiesellscbaft  in  ttlasgov  iriirde  TOii  W< 
Ljen,  Wilndai«fctäHl0M|flickenBeBiiitak  das^Hst^  eulgindet Fdtt 
■Ügelkeill  tnd  naeUber  in  dem  London  mä  ßäMur^  MoiMi§ 
J^mmal  e/  MmHeni  SeUmeo ,  UA  IMS  f erMfeftttiditi  WiKiatt: 
M'lttdiel»,  11  T«|^  ak^  nwde  am  Wi  Juni  1841.  Torgebraehti 
Ir  katto  Kn  j^der  Seite  d^  Naeeibwiind  nacki  dem  inneieA  h$f- 
geowinkel  sn^  ior  ilet  BegMd  das  Tbrlnensackes^  eiAe  GeiekvnlMi 
isr  Tmner  rechte  lUdte  din  Qrdsee  dner  kleiden  PlaftaMi^  d4r  linke 
Ae  einer  kleiiten  MaM^L  leide  Tmnoreli  hMten  ei»  eekiames»- 
diB  Amelm  unft  «kreH  an  einieUieA  Stelen  bsfldckty  ali  ob  sie. 
tedbet  mif  ^vebem  Uakib  Bestreut  iränn,  lind  seke  fiele  kUitfe; 
flefleee  sogdi  sich  bbet  sie  hinwe|^w  Sie  üUten  sieb  sekVate* 
■ig  an  nml  kenirten  diiNk  Brotok  Ter kkinert  Hr^rdem  Der  aiifr* 
gesetete  Finger  kitte  das  dniikel^  GeAhV  als  druckte  e^  anf  einen 
Iseren  Ram;  dteseto  HtHkl  #ar  recbtts  d<rutlichcir^  als  links«  Dai 
Ctamnengeweibe  War  roHstandig  «nsfeblldet  und  das  Kind  ieUte 
bei  der  Gebort  gank  bequem  dnfch  die  Nasenlöcher  geathamt  k«r 
hin  und  erst  sfftler  AoU  eine  Ve^topfnng  der  Nase  eingdretd» 
vnd  dann  pemnrirenl  geblieben  sein.  Ein  DhRk  dnf  die  Karotideil 
oder  anf  de#ev  Steige  schien  auf  die  Gresee  der  fiesthWülsto  kel^ 
Ben  Biniluss  su  haben.  Man  entdeftkto  dibse  Geschvilste  am 
Tige  nach  der  Geburt ,  sie  hatten  damals  die  Grosse  einer  Erbse 
bis  ti  der  einer  Bohne  und  gttnit  dicjehig«,  die  jetet  die  ün^ 
nere  kt,  iTar  damals  die  grossere.  —  Da  über  dte  Magnese  kehl. 
Beedblnas  geJhsst  Irerden  konnte,   s#  wnrde  ahi  18tett  Innt  cIm 


VmmAtäiUm  Aber  lieies  Kind  Teranslaltot     S^r  TeiidMiM 
Moiniuigeii  imrden  über  die  Natur  dieser  Tmnoren  ansgeeprodieii, 
dker  aUe   kuaen  darin  tberein,   dasa  eine  der  Geacbwilate  der 
frobe  wegen  angestochen  werden   sollte/   Diese  Operation  vudi 
aneh  an  der  rechten  Seite  gemacht,  und  ivar  snerat  mit  eimi 
feinen  Spieknadel;  da  aber  nur  ein  Tropfon  Flfissigkeit  anegeprent 
worden  konnte,  so  wnrde  der  Stich  nüttolst  der  Spitao  «inerLia- 
letlo  etwas  erweitert,  worauf  etwa  1  Dracbne  klarer  flfissigUt 
tiioila  langsam  ansfloss  nnd  theils  aosgedrflckt  wnrdo.    Dar  fime 
Anstiitt  der  Flfissigkeit   schien  durch  eine  dicke,   etwas  schwoa- 
nige  Membran,  welche  Tor  der  Oelfnung  sich  rorlegte,  Teriiinicit 
a«  werden.    Höchst  interessant  war,  dass  oin  Druck  auf  den  Ta- 
mor  an  der  linken  Seite  der  Nase  oin  Herrorquellen  fon  IMssig- 
keit  aus  der  Wunde  an  der  rechten  Seite  bewirkte.    Daraus  er- 
gab sich  also  unsweifelhaft  ein  Zusammenhang  beider  TuBMrm. 
SArie  das  Kind,  so  wurde   die  Flfissigkeit  in  grösser or  Meagt 
ans  der  kleinen  Wunde  entleert,   ein  Umstand,  der  dann  dtama 
könnte,  den  schon  eingetretenen  Verdacht,   daaa  die  Ckadiwfilsle 
mit  dem  Gehirne  in  Verbindung  ständen,  in  Terstickon.  Mo  Wunde 
wurde  nun  mit  etwas  Scharpie  und  einem  Maatorstreifeii  bodcdt 
Mo  Tumoren  erschienen  nach  dem  Verluste  so  Yitlor  dfiaiigkiil 
welker  als  frflher  und  wie  die  Mutler  des  Kindes  bemerkte ,  wt- 
reä  auch  die  Fontanellen,  welche  nicht  ungewöhnUdi  groaa  wm, 
weniger  herrorragend,  als  Tor  der  Opentimi.  •—  Am  IMan  Juai 
waren  die  Wundrinder  fast  wieder  rereinigt,  die  Gtaahwilalo  aber 
wieder  so  gross  und  strotsond  wie  frfiher.  —  Am  21ton  scigte 
sidi  dio  Wunde  wieder  geöffnet;  sie  war  in  der  Nacht  vusi  eelkr 
aufgegangen  und  Flfissigkeit  war  beeliniyg  ansgetröpfek.  Da  man 
nun  eine  Bntifindung,   die  auf  dio  Himhiuto  fibergriioii  kannU^ 
flrchtete,  so  wurde  die  Wunde  gescUoesen  und  eine  Varwachauig 
derselben  erstrebt  —  Am  SSten  schien  wirklich  dio  Wudo  fsr- 
koüt  SU  sein;    die  Tumoren  hatten  ihre   frfihere  Gtösae  wiedir 
erlangt  und  man  entschloss  sich ,  in   die  Geschwulst  der  Unkin 
Seite  einen  Einstich  mit  einer  Staamadel  zu  machen;   bei  fieser 
Operation  fand  man  die  Haut  dick  und  welk  und  obw<Al  der  Stich 
olwas  erweitert  wurde,  so  floss  doch  nur  sehr  wenig  Swum  aus. 
Am  folgenden  Tage  hatte  sich  ein  Schorf  auf  der  Wunde  gebflie^ 
die  fiussere  Wand  beider  Croschwfilste  war  enUfindet  und  dio  Augen- 
lider waren  ödematös.  -^  Am  25len  Juni:  Röthe  und  Oedem  ha- 
bM  abgenommen y  Kind  ?erdriesslich ,  hat  nicht  Lust  m  sangen; 


Zuft)  Pvk  wd  Hmlwime  bohmL  —  Am  MteA  Korgeall 
all  Ufifter  KranpfaBfiU)  worauf  sogleicli  der  Toi  erfolgt.  — 

LeicheBeehau.  Die  Sckädelirdlbiiiig  Bormal  gestaltet  Viel 
leHfo^  eiterige  nUaeigkeit  swiecben  Dura  mater  und  Araek^aidea, 
mid  geriaBbare  Lymphe  auf  jeder  dieser  MembraneB ;  etwa  2  Üb* 
stn  Rfissigkeit  in  den  HilnIlöUen,  am  meisten  in  der  linken.  Die 
Dwü  müUr  und  wie  es  sdüen,  auch  die  Pia  mater  dehnten  sich 
Us  in  die  Tnmoren  hinein ,   durch  Oeffnvngen  hindurch ,   welche 
lieh  unteriialb  der  Nasalfortsitse  des  Stirnbeines  befanden;  die  toi«^ 
teenHftmer  der  SeitenTentrikel  hingen  mit  den  GeschwiUsten  lu- 
lanunen,  so  dass  die  Höhlungen  dieser  gewisscrmassen  eine  Fort- 
Htrang  jener  bildeten.    Gans  genau   konnte   dieses  jedoch  nicht 
nachgewiesen  werden,  da  das  Gehirn  leider  schon  in  einem  Zu- 
stande sehr  bedeutender  Zersetzung  sich  befand.    Die  Oeifnung 
svischen  der  Dura  imaier,  welche  den  Schädel  auskleidete  und  der- 
jenigen Portion,  welche  bis  in  die  Höhlung  der  Geschwülste  hin* 
•inging,  hatte  ungefihr  die  Grösse  eines  Rabenfederkieles;   die 
PortieB  dieser  Membran,  weldie  tie  GeschwfiLite  innen  ausklei* 
4ete,  war  dick,    wulstig   und  schwammig,   was  nicht  tberra- 
ichMi  konnte»  wenn  man  bedachte,  dass  hier  Perjotl,  Pia  wMet 
tad  Araeknoidea  lusammentrtten,  um  die  Wand  der  Geschwilsle 
SU  bilden«   Der  Tordere  Theil  der  löcherigen  Portion  des  Siebbeines 
fsUte,  femer  fehlte  eine  kleine  Portion  des  inneren  Winkels  der 
Orbitalpltlte  des  Stirnbeines.  Die  Ost«  pfona  fehlten  ebenfalls  und 
keine  knöeheme  Scheidewand  beiind  sich   swisdien  den  Kjsten 
and  den  Augäpfeln.    Von  einmder  waren  die  beiden  Kyston  nur 
nach  Tome  su  tob   den  Nasalfortsitsen  des  Gaumenbeines,   nadi 
innen  yon  dnr  CriiiagatH^  und  nach  aussen  Ton  den  oberen  Por-» 
tionen  der  Nasenbeine  geschieden.   Die  beiden  Geschwülste  ruhten 
nach    ausseu   su    auf  den    Winden    der    Highmorshöhlen  und 
die   Oeffnungen,    die   in  die    Schadelhöhle  führten,   fanden  sich 
genau  da,  wo  die  Nasenbeine  mit  den  Nasalfortsitsen  des  Stirn«» 
keines  susammensustossen  plof^en. 

In  diesem  Lyon' sehen  Falle  also  hatte  sich  die  Spalte  fast 
in  derselben  Linie  gebildet,  in  der  sie  in  meinem  Falle  in  riel 
grösserem  Grade  Statt  fand.  In  meinem  Falle  war  die  Sutur, 
wekhe  ursprünglich  swischea  dea  beidea  Hälften  des  Stirnbeines 
Statt  indet,  der  Sita  der  Spaltung  oder  vielmehr  es  war  die  Su* 
tur  gar  nicht  au  Stande  gekommen. 

Sdien  wir  uns  nach  Ihalichea  Fällea  auch  bei  aadersB  Auto« 


rtH  WIt'  >0  <M«9  VI'  ^^T  «edi  eine  Aagtle  u  d«  inrüatfli 

Abhandhuif  voa  lijeii,  —  eine  Mittbei|wf,  4U  vir  hm  9mk 
imfiahrf  A  iiit«>«9»  Sie  boiiekt  ddi  fuif  «te  KinA,  wekfctB  ia  tiiica 
f^ml^jF^  Tha^e  4^8  {«mdf»  vpq  Aen^q  brekftditrt  vcvieii  ist. 
D^PrOf  ¥«70  A  VI|p49  darubtr  Folgenif s  gtaAfielMiit  J«  y.  kl 
jel|t  Q  MoqaU  pH  und  imr  4b  eia  Si^besivoMlUtd  i«r  WcH  gt? 
)(omment  %iw%  i^wei  Tag«  Q»«b  ^fr  Gfbprt,  nachdem  du  KU 
|{(ll  «twas  ^ibnH  hatte,  bf»9orkt9  maii  da»  vo  das  recbta  Ot  i»* 
pvta  i^t  dem  0$  nß$ßh  «mamiiaQatPaaaB  sollte »  eine  kltiae  «h 
iflgelmissige  AniKbiTf  Uupg,  diei  w^im  dua  Kind  e^e(  4it  CMsü 
einer  Sanbobne  bette,  abef  wenn  des  Kind  wach  wer  ind  eckisi 
grosser  wurde.  Deni^ech  komite  ipan  die  An^wellw^^  siekt  tb 
ewaei\  Gefls^temei  halten,  de  m  dnKhwhtig  wer  gegen  4»  Kefatn* 
y^i  bfsoiQders,  wwß  m  sieb  TeiUfiUte}  eneb  konnte  1er  Inbell 
deisyeibap  \^^\  iiirüekgedrfLckt  weeden  md  m^  f(Ule  -dedaaa 
dfif^liffi  eipe  KneickeBspelte.  Me  9ei|l  nbe»  dieenp  Otediinlil 
^ette  die  nwpele  Verbe  nnd  webre«4  der  etsten  xvei  Ikveli 
4a9  Iteben«  wer*  49  dem  Tnmer  keine  PidentiMi  bemaikkeri  «rt 
ah  de9  Kln4  I^Fiftigf  r  wurde ,  wuide  din  Gt ediwnh I  grtaser  wU 
^  ««i^im  eil  flirte  sie,  ^ar  9eit  ek»  Re,  l^ynn  j^eift  lUlkti' 

Iwg  WPfeg»  ketu  der  Xnnie«  Me  GiJiiiNi  oMier  FStniMS  emi  ge> 
ra4e  »wjscti^p  4en  Aiigi^,  de  w^  Üe  Si^eiibekie  imI  <inti  HHit' 
^H^e  T^wenpuim^effPA  md  eretreckti  #ck  eiwee  «eek  wtlt»  mk 
911^  red^tit.   I^fA  UM\  4ee  Ceecbwvlet  kennte  «an  gieMhM 

HHfuciiBdtuHipiHin  leeeen,  w^M  IMPi  dAPavf  drtekla  nid  die  Kiei 
^bf^fpuite  s^ifw   Uninec  ew  WtmUfl^    SMr  Afili^  «bemeigti  wl 

#A9r  h](4i!f 9ik;e9MJ9(^ken  Q^fb^uM  en  tlMw  si«  t^eben,  lefenbMhi 
einq  Art  Afa^l^an4,  4mß^  f^fftc^  e^  iHe  KMAen^te  drfebin 
y^oj^  In  4er  Tl^eti  lenfttl  AieiA  M  Vf rbaeui  awel  bia  diei 
Mwc^«  gftpfVfA  Wf^de^  ebe^  imkl^  l%Ag«r|  die  Eolge  4«fon  wn 
jlmi^qdk  eine  fel^f  bf deqtf ede  Vfrengeenng  de»  Spi^»  AJ«  «bn 
4flf  Viiijkd  das  Bm^bis^  nidit  imgee  t^egen  keMte«  wvde  wei- 
ter nichts  gethan ,  eis  Bleiwassef  neigyrtlleglft  nad  4e»  Ar«l  be* 

^^^.%  ^^  er  4ae  9p>nt^beivd  ilkkt  sAkon  Hkef  netgelegl  habe, 
^¥/^  *^»  Ä9^  4wn  gnm  ge|keiH  wqi4e«  vlre. 

9if4i  l)yiUhe4)niig  Wi  in^fwci  ^rt«Mg»  Wh  aie  Am  Weg  9^ 
i^^Mt  ^¥  ^l<f)^ein  t»  ^vAebriv  Säilem  SWkuig  ^mm^  iiip4m 
kaiin.,   We#n  dif^  fHesneae,  n|^  M^tig  geetelib  xeidf«  win 

^  und  man  durch  das  Angeborenaei«,  lippeir'  ^  /wetlill  die  let 
nnrn  beiei  S^hfei^ii^  ^nfch  dte  ansekfiiienbi  Vllfetkn  wA  d»h 


te  IMulrbaiidl  wUk  hMto  mltlteik  bis^i^  tlne  etiMh^  Cb. 
Ikigipadiviilsl^  amoMhmeii  wai  gnOlge'  diaief  AnnaiMM  «in* 
^^•nlio»  la  OMdM«^  ivii»  dwKini  »fkicb  iu  Opfer  dMMif»* 
wmtm  ^  vk  vitklidi  aiaigt.  BtUe  der  Ai«  bewehe«.  So  Ueft 
L«lle«i.a»d  eine  Mich«  hydreoftepiiaUBeli»  foicbwiibil  am  Mil^av» 
kaqit»  Mr  «ine  Utssa  Balggaackvakt}  tr  eoMacfcte  aeiDea  han 
riam  iiiihl  ekar,  «la  Ik  «r  einan  BinadiBiM  In  di»  Sa«l  gevifftl 
«4  kaiae  Kftocheiiwaaid  an  dif  Stefta  gelmdaa  hatte.,  sanAina 
laf  di«  Jtara  maiet  gaaiaaaea  war«  Er  liieit  iwar  aogbkk  mit 
dari^aralloD  iMna^  ahar  demiock  staib  daa  Sind  M  Tage  daiaaL 
Bfe  Ihtanndnng  dey  Lekhe  argal»,  daaa  der  Tmnor  mm  Fori« 
aetamkpdevMealDgeft  wn  unt  lugteich  aineni  ThccI}  veia  GebitBa 
tmUdk.  -^  In  eftioaa  andereA  Fatte^  den  Bn  Earle  mitdiifll^ 
Mgfc  in  Ted  atgleUh  md  Jen  VtnailL  eines  Arale%  deaTiH 
mar»  tet  er  Aa  ein»  GefiMageaehieakt  hiak,  iviiguinelmie«. 

Weaiaa  vir-  «na  aack  dar  BcAeachlaung  dieser  iF«aigen  Fiilr 
auaalr  an  im  Foagt,  via  dieM  i^  fieachwfilsta  üknm  Vr^nu^ 
aalmuDy  aa  mfiaaem  vk,  vk  aahem  eiralink  kl,  <b  Ywrthaaf 
aafcteUea,  dte  akh  in  felga  aineo  kiai^kMIan  Ikiligkait  dar 
Biidiiiit»»  vakand  dln  UteoinkliaaM.  sei»  itkk  iUnaiglkek  imi 
aedMb  dM  ^ihidela  nd,  dua  Kanaka  dir  Wkhakkik  bildel,  imä 
ttmei  Hwaigheit  mmiuä  gegen  din  knickeiMtt  Wii^e  andtingl 
and  da»  dnrckkridit,  na  aie  <|eii  gariageicu  Vkdeifsla»d  ii^ 
My  kdana  aia  m  gkickaa  ZaJi  dk  Hentegeai  aadkftdMff  aiaat 
Uki,  Wann  diaaea  aumaknMB  kt,  sq  vitde^  daaaM»  t9lgmk^ 
dam  l|p«Ni  I^^Mo»  angateime  Kikephaklnelo  nnd  «haeoftidkv  WkuM 
mhofi  mtt  TaMcbkdana  Eorauab  oiafls  und  diaaelfcea  finm'ttaki 
■od  und  daan  nv  dar  Sita  und  diftEskaailii  dir  WaaaenuHamm- 
Umg  imi  DnkaaeUad  begtindai.  Um^  nm  hieriber  ein  riaktiga« 
VeMfctednka  i«  Tenchaffeiiy  m&aan  wk  meeal  einan  BIkk  mll 
den  aagatnareaeA  ehroauachan  Wameikof  f  verkob^  Ea  aduiift  nnck 
dm  ikteaandrangeM Tan  Mayeadia  ibiar  dk  CerebnefinalUlsigs 
keky  dam  fieaa  in  eine*  gewiieaen  Menge  i.mm«r  varhandea  aab 
aad  daaa  ak  geiriaaa-Fmnkt:i«ae.n  an  ToUaiehan  habe,  meUki 
aamamtliob  ani  die  EaIw  icke  lang»  Im  Kindes  Jkmf 
kaban. 

»kk  fcaM^  8^  »reaekeit  {JDUL  de  mddec.  t.  Sik.  T.  XR«* 
pafu  Ul.)  nadk  einer  groaaen  Zahl  les  Leichannatar8adina«|4^ 
tie  kk  ioi  EiadelhafBaa  Teq||iiM>nmeii  hake,  bealiligen,  daaa  mam 
Mm  neak  nrnkb  reifem  Ftea,  beim  miagakagaaen  Kmd«,  baka 


1H 

V^ng9lotn»n  bU  tu%  %nm  1%  KoniAe  stfaMf  Atkm  ia  lir  ?#- 
deren  «der  mittlerta  Hirnlidlile,  «der  in  dtr  Hthlt  du  A^pfm 
pellueUhm  sieti  Wasser  tatriSL  Dieee  ebengeBamte  HfiUe^  vdAe 
die  Brüder  Weniel  und  Tiedejntnii  so  g«i  beschrieheii  hibw, 
leigt  gidt  desto  geräumiger,  je  frfiiter  mtn  sie  natemcht.  Sie 
enthilt,  wie  gesagt,  immer  Flflssigkeit  ottd  maa  kann  ahe 
etwas,  was  konstant  istj  nicht  als  etwas  Krankhaftes 
betrachten.  Dieser  Sati  wird  noch  dorch  die  Unteraachaagm 
Ton  Magendie  fiber  die  CerebrospinaliUssigkait  boatüigt;  nadk 
Aasen  Untersnchnngen  ist  nicht  in  sweifeln,  dasa  daa  VoAaadsi- 
sein  dieser  Flüssigkeit  im  grösseren  oder  geringeren  Maaase  n 
fast  allen  Zeiten  des  Intra-  oder  Extra*Uteriidebeaa  eina  widrige 
Bedeutung  haben  muss.  Es  gibt  also  demnach  gewiaaeimassiB 
einen  normalen  Hjdrokephalus ,  der  mit  der  regelmisaigea  VdV* 
f&hmng  der  Funktionen  des  Crehimes  und  dee  Bfickenmaikes.  ge* 
Wissermassen  Terknfipft  ist,  und  es  ist  sehen  sehr  auSallaad,  dssi 
in  der  ersten  Zeit  der  Bildung  des  Gehimea  und  Rfekeamaikü 
diese  Flüssigkeit  in  Tiel  grosserer  Menge  torhaadea  iat,  als  ^ite& 
Voa  der  noth wendigen  normalen  Menge  dieser  FUasIg^nit  uad 
ihrem  konstanten  Dasein  wahrend  der  eisten  Phasen  das  Leieis, 
bis  SU  der  abnormen  grösseren  Menge,  die  den  Hydrakephslm 
bildet,  bt  gewissennassen  nur  ein  Schritt;  es  ist  aar  eis 
Plus  oder  nelmehr  ein  grösseres  Quantum  Torhaadaa  und  im 
Hjdrokephalus  muss  su  dieser  Zeit  öfter  und  leichter  dalretn, 
als  Hjdrofhorai,  Hjdroperikardium  u.  s.  w«,  weil  ia  den  hier  be 
trelTenden  Höhlen  nicht  schon  der  Norm  auch  Flüssigkeit  sich  tt* 
sammelt,  wie  iäaerhalb  des  Schädek  uad  des  Wirbelkaades."  — 
Eine  solche  fibennässige  Ansammlung  Ton  Flfissfgkeit  wiikt 
nun  zuTÖrderst  durch  den  Druck  auf  die  knöcherne  DaMDaag* 
Man  kennt  die  Folge  dieses  Drackes  auf  die  noch  nicht  TerwMb- 
senen  Knochen  des  Schädels  beim  Fotas  und  beim  Neagebaveaea. 
Die  Nähte  geben  sich  auseinander  und  die  Knochen  geben  ü 
nach,  wo  sie  den  geringsten  Widerstand  lu  leiatea  TenaSgea. 
Wir  brauchen  uns  in  eine  weitere  Beschreibung  dieaar  TeiiBde- 
rangen  nidit  einsulassen*  Es  sdieint  jedoch  hierin  nichts  Be- 
stimmtes obsuwalten,  so  Tiel  ist  aber  gewiss,  wenigstens  ist  dnrch 
mehrere  Fälle  bewiesen,  dass  der  Druck  der  asgesaamulten  IKs* 
sigkeit  die  Ossifikation  aiAält  und  lugleich  mehr  oder  miadsr 
auf  das  Gehirn,  selber  Torändemd . wirkt  Bre sehet,  Mala- 
e  a  r  n  e  und  Andere  sind  geneigt,  den  Hemlkephalus  und  AnA* 


Mft 

Ufkakm  fw  itm  Dnieke  der  angebanfttn  C6relrofpbal{lugsigk«i( 
Mf  iu  GdUm  absokiieii.  W«iui  nun  splterhin  ein  Theil  dei; 
•agtMiUHltfE  FHnigkeit  sich  •inlgermtssen  durch  die  ThitigT 
keit  der  Katar  wieder  Terloren  hat ,  so  terUeiben  die  Spalten 
ud  es  kann  kenmen,  daae  das  Gehirn  selber  durch  die  Spalte 
iMiritt  und  eint  wirkliche  Enkephalokele  bildet  Billard 
oiSHBt  an,  daas  in  Folge  eines  Druckes  Ton  innen  die  Schädel* 
kaechen  nicht  nur  auseinander  getrieben,  und  in  ihrer  Verwach- 
laag  Terhinderty  sondern  dass  auch  der  weitere  Ossifikationspro-'^ 
less  gehemmt  wird,  und  dais  dann  grosse  Spalten  yerbleiben, 
darch  welche  bei  xunehmendem  Wachsen  des  Gehirnes  dieses  hin- 
aasgetrieben  wird.  Diese  Hypothese  wird  nicht  nur  die  Entsteh* 
ang  fen  Enkephalokelen  an  solchen  Stellen  erklären,  wo  entr 
weder  wirkliche  Sntnren  sich  bilden  sollten,  oder  wo  keine  Ossir 
iikatiottsfttnkte  sich  finden*  Ein  Himbmch  an  einer  Stelle,  wo 
fieses  nldht  der  Fall  ist,  bedarf  einer  anderen  Erklärung  und  Br^ 
Billard  hat  soldie  im  folgenden  Falle  yersucht. 

Bei  einem  Kinde  nimlich,  welches  links  Tor  dem  Ohre  eine, 
Cleschwnlit  hatte,  die  sich  als  ein  Himbmch  erwies  und  wo  die 
Spalte  dadurch  gebildet  wurde,  dass  der  Schuppentheil  -des  Schlä- 
fmbaine»  fehlte,  nimmt  er  an,  dass  im  Uteras  der  Mutter  eine 
Geschwidel  ToAanden  gewesen  sein  müsse,  Yielleicht  ein  Polyp» 
wedncch  ein  Druck  auf  die  linke  Schläfe  des  Kindeskopfes  aut- 
geibt  nnd  ao  eine  Absorption  des  Knochens  bewirkt  worden  seL 
Allein  ieh  glaube,  man  hat  eine  solche  Erklämng  nicht  nöihig« 
Bie  fMen  Fälle  rem  Wasserkopf,  welche  man  untersucht  hat, 
bsweiaea,  daaa  durch  den  blossen  Drack  Ton  innen  die  Schädel- 
kaechen  Terdinnl  werden,  und  dass  es  nur  darauf  ankömmt,  nach 
weleher  Richtung  hin  dieser  Drack  am  meisten  wirkt. 

ffkn  mAreren  angeborenen  Wasserköpfen,  die  ich  untersucht 
habe,  sagt  Bresche i^^,  habe  ich  die  Knochen  des  Schädels  und 
sum  Theil  des  Gesichtes  so  dflnn  wie  ein  Blatt  Papier,  durchsich- 
tig und  dem  Fingerdracke  nachgebend  befunden,  als  wenn  sie  al* 
1er  ihrer  Kalktheile  beraubt  wären  und  nur  noch  aus  ihren  or- 
ganischen Elementen  beständen.  Aehnliches  haben  Büttner^ 
Wriaherg,  Marcorel,  Meckel  und  Andere  gesehen.  Sie 
sagen  9  dass  die  Schädelknochen  bei  den  Ton  ihnen  untersuchten 
WaeeerkSpfen  1  bis  8  Linien  dick,  weich  und  biegsam  waren. 
Diese  Weichheit  leigte  sich  bisweilen  Hber  den  ganxen  Schädel 
oder  MT  Aber  einfu  Theil  desselben;  eie  beidirliike  eich  bie- 


ttnd  BlDterhsvpts^g^A^);  man  iinterMbeMei  Mnreileii  Stellen, 
wo  fcr  ffiiodieii  sehf  Mnn,  AirchsMtigp  iiii<  »o  elastlifh  ifl,  vk 
Kkiorpel.  Hataearne  spricht  yon  einem  Wasserkopf^,  fctieo 
SH^ftefD  ii^  der  rechten  Hilfte,  in  einer  Slretko  von  mehrereB 
Zelten,  fibr5o  nni  membran9s  erschien,  vie  die  l>iir«  iwfer. 
BordenoTO  beschreibt  den  Kopf  eines  7  Höntto  alten  IMa% 
dessen  Knochen  sämnitlich  eine  gering  SaM  Ton  sogenamitiB 
Knochenstrahlen  ze^en/^ 

„Van  hat  sich  gtftttgi^  tSgi  Bresehet  hlnzn,  oh  dieser 
Zustand  der  Knochen  abhängig^  sei  ron  der  Uny  oll  komme  ■- 
helt  der  Osteose,  oder  wie  S9ramering  annimmt,  ron  dner 
Bhreichun^  derKnochentextnr  oder  mit  anderen  Worten  Ton  eher 
Absorption  der  ahgelagerten  Knochenerde  und  einer  RfidchiHtai^ 
In  den  Knochen-  und  Knorpehttstand  ?  Die  Wwm  der  Knodiea, 
die  strahligen  Formen  der  Knochenfasem,  dio  Lage  dbr  hartes 
Stellen  nnd  der  daneben  befindlichen  efweichten,  lassen  Temrathen, 
dass  irenfger  ein  RQckhildangsprozess,  als-  Tfehnefar  eine  übrell- 
kommenheit  der  Osteoso  zum  Grnnde  liegt^' 

Die  Beireise  Ar  diese  Ansicht  Ist  Breachet-  adhdlig^  ge- 
blieben; gegen  diese  Ansieht  spricht  aber  offenbar  der  Umstand 
dass  an  keinem''  anderen  Theile  des  SkeTeitr  die  Ossifikation  sv- 
rfickgebBehen  ist  In  dem  ron  mir  mitg^ellten  Mle  iel|^ 
dks  Skelett  ausser  den  Spalten  am  Keqpfe  und  der  Spelte  am 
Wirhef  dnrchans  keine  ünTollkommenheit,  der  Yertndchenmgf- 
proiess  war  fibendl,  dem  Alter  angemessen,  gans  trellfth  rsn 
Statten  gegangen.  9o  war  es  auch  in  fcn  meisten  FiBen  tim 
angeborenem  Hirnbrnche  nnd  Wasserkopf«,  welche  Ton  dien  An- 
toren  beschrieben  worden  sind.  €Mt  mm  die  tvrachfcdesen  pülo- 
fogfschen  Unseen  dorch,  so  findet  ma&  die  Skelette  der  mit  Was- 
serkopf tvt  Welt  gekommenen  ffinder  Tollsta&dig  ausgehHdet  and 
die  Fbhler  Im  der  Dicke  und  TonetSndigkoit  ledl^h  auf  die 
Firthte  des  Kopfes  beschrSnkt ,  wo  die  Wasseransammhing  siel 
Befand.  Dieses  mfisste  alfcin  scAon  darauf  Uhren,  dass  Her  ein 
Ertlicher  Einfivss,  gana  unahhingig  Ton  dem  Im 
K9rper  ror  sich  g'ohendeir  K  no  eh  en  b  II  dvnge- 


■»W«f"^Tr'"^i— ""^»■^'^■«»■»rT^»^-"-^^** 


*)  SolTle  der   Bis  fi'sser*liebe  weiche   Hinterkopf  aidt 
nath  Mer  eeHie  B^KUSravg  >i#en  k9tone»f 


prdi«f  ••,  of  Um  "WMfb  im  BAiMUOh  maA  Ul  Spbiä 
hißim  nf  Um  YfbMnmg§  mithatm  ffiwa^M  sftiii  aapflt.  *^  Jit 
«ibt  ia  ien  SchÜai  aini  Mm  uftboraMi  WaMorkopft 
wUkt  aHt  tt^lM  TOTdinl  odtr  alle  ßatimn  aaMinaafcr  ffllriar 
Wn  tte  off«B,  nüitra  aar  einielaa,  «ai,  wie  bma  ^eatlieh  etr 
kmuMk  hana,  aack  einer  ffewieeen  RlditaB|p  kin,  a.  B.  entveder 
uA  leai  vofderea  Ikeile  des  Scheiteb  aa,  naek  dem  Unleraa 
Thsile  deeeelbea  eder  nach  dem  Biaterkaople  eder  gnv  dem  Sttf»* 
Wiae m.  Man indd  im  Dnpaytre a'ichen  Mnienra  in Paiia  eine 
Rtike  Sckidei  ^n  angfekerenea  Wasaerkopfen ,  die  dieaea  devk- 
fiek  dartkna.  Waa  neck  mehr  ab  Aflee  keweirt,  dam  nick* 
öa  ZantekUetben  des  KneehenkiUhinfaproaeeeef  dte  SckaU  der 
VeidiBQnng»,  SpallkUdaBg  oder  der  Otbnstekena  der  Sotaran  aa 
•iniebiea  Slalea  im  Sckidei  trigt,  iit  der  Umstand,  dasa  sekr 
•ft  die  ttiif  en  Knochen  des  Sohfldels  nngewftknliek  verdickt  elad^ 
«le  Aar l¥  111,  Halaearne,  fiarteil  n.  A.  gefindea 
haben.  Bei  Hemi*  and  Anenkepkaliscken ,  wo  amprftagfllok  eia 
WMscAipf  vihrend  des  Dteiinkkene  Toriiandea  gorese»  and  die 
knooketna  gcbideldecke  niokt  bkas  Tefdinnft  odef  aa  SpallUif 
Augen  golriekea,  sondern  gana  weggesckafft  werden  ist  and  dar 
lA  andi  vafleidb  das  Gehlm  Torkren  ging,  ist  der  Uekenaat 
in  Sckidels  fest  laMaer  nngewahaiick  dick. . 

flprickt  aiekt  sHea  dieses  für  die  Aaaahme^  dam  der  Draok 
der  ianerkalk  der  Sekadelhftkle  angesammeftan  Blüssigkell^  did 
alleinigo  ITraacko  der  Ansdebnnag  der  ScMddwinde  aad 
denn  Veadtenvnfp  he8  Hfdrakepkaliseken,  ferae^  das  Wegsekaft 
tele  hei  Hemikephalfciekm ,  nnd  des  Ausoiaaaderlreiheae  der  9m^ 
iartD,  der  SpiM^Uaagen  a.  e.  w.  let|  Spriebt  nidi«  seihet  de* 
Ifanstaad  d^ftiv  daas,  wena  het  kcfanf^waekseaea  Wtssarkipfigea 
Bit  der  Keift  der  iMiaige  Brgass  reeorbirt  werdea ,  aad  also  der 
Brack  aallilst,  die  (SshäMwIade  swar  avegedokni  Ueiheny  akor 
dick,  aftiakkaAdleni  merden  und  am  so  kräftiger  Ia  ihcea  Satiuea 
▼eraackaaa ,  so  dass  naehher  Toai  diesen  biiweiloa  aichl  eiaiael 
«ehr  eine  Spar  UeikI?'  Ru  d  oiFp.k  I  (Ueier  de» Wasserkopf  tar 
der  Qehaet,  *T«r  allgem.  Bemerkaagen  ther  Missgekuiten)  0  a  r  « 
toll,  4«^i▼ill9  Btalaearno  hesckreiben  sokhe  KSpff. 

^  flafaekito  Bridininp  attsr  dieser  ^Vorgänge  gibt  die  Wir- 
kang  daa  dnrch.  die  innefhalk  der  8ehidelhdhb  angesamme|lea 
HiBsigkalt  a«f   die  Winde   dieser  UM»   apagetbleo  Brnekesi 


Wie  Ti«!  Aeier  Drack  tennig,  irebi  mtn  a«0  ibr  AiiUiraig 
anderer  HiUen  in  Folge  derselben  Untcke  (bei  HydrepeieeB.) 

Wamm  aber  in  dem  einen  Falle  dieaer  Dmck  der  angetoh 
melten  Fiüfliigkeit  gerade  gegen  die  Sckidelwftlbnng  Ungdit»  ua 
die  Scheitelknochen  anBXudehnen  und  aneeinander  m  treibea;  — 
wamm  in  dem  anderen  Falle  ▼omgsweiie  der  Dmck  gegen  im 
Hinterhaupt,  oder  gegen  die  Stime  oder  gegen  daa  Sddilmlcni 
aich  richtet,  daielbet  Spalten  enengt  oder  nnterhilt  nnd  rar  Bat- 
•tehang  eines  Gehimbrachei  Anläse  gibt,  deren  hftcheter  CM 
als  Anenkephalns  und  Hemikepbalns  sich  darstellt,  ktanen  vir 
Bicht  mit  Entschiedenheit  sagen*  Wir  können  nnr  Tetsattsa, 
dass  die  Richtung  des  Drackes  aUiingig  ist:  1)  ton  dem  Situ 
des  Ergusses  innerhalb  der  Schidelhdhle ;  2)  fon  dam  QnaalBB 
der  ergossenen  Flüssigkeit;  3)  Ton  dem  Sntwickehuigagrade,  ii 
welchem  rar  Zeit  der  Bildung  des  Ergusses  der  KindeakArper  lidi 
keiand  und  endlich  4)  auch  wohl  Ton  der  Lage  des  Kindes  hh 
nerhalb  des  Uterus.  — 

Nehmen  wir  den  letiteren  Punkt  zuerst,  so  liart  aidi  viU 
denken,  dass,  wenn  eine  grosse  Menge  FMssigfceit  inaaihaib  dei 
Schädels  ra  einer  Zeit  angesammelt  ist,  wo  das  Kind  bereits  eiai 
kimstante  Lage  im  Uterus  gewonnen  hat,  bei  den  Kopflagen  kc 
Druck  der  Flüssigkeit  gegen  die  ScheitelwMbung  viel  stirker  eds 
misse,  als  wenn*  das  Kind  eine  Ouerlage  oder  gar  eiiio  Steissligt 
hat  —  Dass  der  Sita  und  das  Quantum  des  Brgussea  Uer  vw 
bedeutendem  Einflüsse  sein  werde,  ist  nicht  au  beswoifelB.  Sit 
*ütttersudrungen,  die  man  bis  jetat  angesteSt  hat,  erwafaen,  im 
der  angeborene  Wasserkopf  Ton  dem  seltenen,  nach  der  Ge- 
burt entstandenen,  chroaiachen Wasserköpfe  sich  Sn  nichli 
«nterscheidet,  als  in  der  geringeren  Verinderung  der  Knochen  ii 
letaterem  Falle,  namentlich  wenn  dieselben  schon  sehr  nnagAfllit 
vnd  in  ihren  Nähten  ferwachsen  waren.  Sonst  ist  ahar  das  We- 
aen  gans  dasselbe,  und  was  in  dem  einen  Falle  dnrch  die  ÜBtl^ 
andiung  gefunden  ist,  gilt  auch  vom  anderen  Falle.  Dia  Unter 
anchung  Tan  chronischen  Wasserkdpfen  hat  ergeben,  daas  ik 
Flüssigkeit  ihren  Sita  haben  kann :  1)  in  der  Höhle  dar  Ancb- 
noidea;  2)  in  den  Himhöhlen  und  3)  imSub-Arachnoid-Zallgeveke; 
— •  Dreschet  nimmt'  auch  noch  einen  enkystirten  Bfdraps  dei 
Kopfes  an,  woTon  er  mehrmals  Deispiele  gesehen  haben  viB; 
einen  solchen  Hydrops  haben  wir  liier  nicht  in  Betracht  m  aidwa. 
Am  hiufigsten  bat  der  Ergues  seinen  Sita  in  den  HinAtbka, 


Uiik  akr  Mr  mä  äm9  ktckiakl,   m  hmgß  tr  dh  g&wimm 
Main  rtcfct  Umfaigt    Br«sck«i  tagt  kiwtter  (il  a.  0.): 
nBk  Miiit»  iM  der  Aaticht,   4«at  te  Wmmt  immer  A«r 
iB  teiHinMUMi  mA  oiMmmtlt,  data  ta  «aatHftUiA  «uUui^ 
mkm  aa  fia  Wiada  deiaaUeA  TarMut»  aa  4aaa  te  GAkm  i»- 
Mit  Mr  aua  Art  KyaU  a4ar  Blaaa  mit  «karaas  MuaaWiiitei 
jantili^  ia  iBu^m  wum  aft  BickI  mahr  dia  waiaaa  toh  dar  gtmävm 
Sabftau  «aterackaMan  kauu    Biawcilaii  gaackiabt  diaaa  Awdak- 
wag  gbkkmiaaif ;  aahr  aft  indat  ala,  ahaa  daas  wir  diaUmcka 
winea,   Back  aiaer  Saita  mad  nack  ainar  Rickl«B|f 
hin  fial  siirker  itatt,   als  nack  dar  andaraa.^    So  iaad 
Kit ia  bei  aiaam  waaaarköpligaB  Hidcban,  das,  1&.  Moaata  al^ 
•Urhy  dia  liako  Hinihilfta  darck  dia  argosaaaa  nfissigkait  aag^ 
aeia  aa^fadahat  «ad  bb  aar  Fana  aiaer  Blaaa  Tardiaat,  wikraad 
lie  nckta  Hirabilfta   tob  der  Nom  aicbl  abgewicbea  war.    Ia 
eiaeii  aaderaa  Falle  war  die  liake  HiraköUe  so  aakr  aasgadekat» 
da»  ibre  KaTÜit  bis  ia  dea  Bolbas  des   olfaktarisckea  Nerrea 
äck  entrechU.    Barr!  er    sagl  ia   aeiaem   bekaaataa    Weik« 
JTaMisa  de  PEnfmmee  IL  SM).     Die  aaataaüadiaa  Ckaraktara 
das  ebraaischaa  Waaserkopfes.  ffiw  Srgasa  bat  last  inuaer  saiaeii 
Siii  ia  dea  HiiakdUea ,   seltea  ia  der  grossea  Hdkle  der  Araeb- 
aeUea.    Bai  dam  Back  dar  Gabart  erlaagiea  Waasarkop fe  erlaagl 
dar  Scbidd  laat  aieauds  dia  eBonaea  DimeaslMieB,   die  der  aa* 
gaboreae  Waaaerfcopf  oder  deijeaige  Hydrokepbalas  darbietet,  der 
Mk  eiastellt,  dhe  Bock  die  FoBtaaelleB  «Bd  Sataraa  ToQstiBdig 
{•acUaasea  aiad.    Hai  Letiteres  bereits  stattgefiuidea,   so  erwei- 
tert sieb,  weaa  der  Ergasa  aekr  bedevtOBd  ist,  die  Sebidalkttlaag 
nah,  aber  kSckst  seltea  gdhoa  die  Svtorea  wieder  a«s  eiBaadar» 
Tialmkr  bewirkt  der  Drack  eiae  wirklicbe  A«sdeka«Bg  der  Kao* 
cbaa  Back  aHea  Bicktnagea  bia.    Es  braackt  aickt  gesagt  n 
vardsB,  daai  die  Dmra  aialer  sogleicb  mit  dea  Sck&delwiadea  ait 
ai^dekat,  aber  ebea  so  weaig,  als  die  Fm  wuUet  Teriadert  wird.^ 
^  Maa  siebt  aas  diese«  weaigea  Mittbeilaagea  aickt  aar  de«^ 
Ikh,  dam  der  Dr«ck  der  ergosseaea  Fldssigkeit  Back  aasssB  hia, 
dta  kaissl  Back  dea  WaadvBgea  der  Sckidelhöble  aa  wirkt ,  aoB« 
dara  dam  die  bestiBmite  Ricktaag  dieses  Drackes  a«cb  dorck  den 
Sib  der  FHsai^eit  bediagt  wird.    Maa  kaaa  aaBebraea,  dass, 
Yaaa  ia  dea  beidea  grossea  mrabfiklea  die  Flüssigkeit  ia  glei<- 
cksr  Meage  skk  aagesammelt  kat,   der  Drack  eiB  makr  aack  al« 
lau  Seltea  kia  aich  dekaeader  seia  «ad  demnach  BMkr  a«f  du  A«a- 


itoniiimc4ih%n  d«r  c^bereii  Sttitred  des  Sdtadib  irttoi  w^/tk. 
M  Ab€r  ^«  FlÜ00igkeil  oar  In  «ili^r  diesilr  SettoihhdIdHi  oge- 
jMMmill,  «0  ^rd  d#f  t^mttk  tfMh  n«f  liil4  tittt  1i%ifft  Uä  Irirfan 
«tid  M  komiiit  difin  iroM  ftUf  die  Lttg%  desländi»  iü  Dbraiii, 
olr  dUMt  Brtick  gegfett  da«  StiriHreitt  oder  fg^n  du  StilmwiB^- 
leki  tder  9ebUfe«lf#lii  si^fa  rkbten  werde*  8«  ebd  dkees  Afin 
ft%Akk  nur  Hyfiolbeireit)   <ker  sie  kebe«  ?tol  WaimclMiBikUmt 

D«ss  eebr  yfel  dtfve*  akkiiig^  in  ireloker  Seil  der  Bel- 
WlckelilAf  d%§  Kiildeb  die  AflMnftiltiii;  einer  eo  ffrf«ti 
If eiig^  ton  FIAee^keil  kn  Gehirne  sieMude^  gellt  eckoik  m  im 
OüfstMido  beiver  $  dasd  der  Ci^ad  der  stctlgefbildeiini  VerknMe 
Ttt^g  der  6chädefii9lilettWinde  tortngeweide  die  Art  und  He  Aw- 
lelttllihg  der  VerdünmiBfg  oder  SpaltMMifAj^eii  faiVeig«  d«iDnk- 
tate  beditigt^  (Blad  di«^  KnoeheA,  welehe  die  olMie  WiHnnf 
M  Stiildeniekle  lildeti^  in  der  Verkneckenutf  mimm  kedeetn^ 
tm-gperftckl)  eo  wird  der  0mck  nur  nodi  amf  die  Svtntftn^  entv»- 
der  Rtff  AU^  oder  anC  eiiiielne  yOn  ümen  enedelmend  WlrlM^  M 
Aer  die  ^«naiMeA  Wd#de  nocli  wenig  dder  ffi?  nidit  ferkaiiM) 
^  Wird  der  Dhtdk  in^  äitteii  eefter  ^  tielleiAt  iWieekM  ta 
eliwelfteA  Vertoltlienngepifakteii  ^  eine  Lfioka  drse«|fe«/  !■ 
IfMoreA  Adle  isdei  tirlleidt  nnr  eiAe  Aneieiina^  de^  S«kiM- 
▼Olbnag  MXif  Mim  di»  fiMee  Yerbindnirg  ^  weleke  die  flatena 
dTMiil^  eiek  eehr  atiebreitet^  wie  keiai  angebereneft  Weaierkir^ 
•ü^  Im  lotiteMl  Adle  Hier  ein  nf geboretter  HitnbAicli,  bdeiv  wm 
det  gtaeate  Tkeil  der  Sehddriwilbiiiig  keaeiti^fi  isiy  eitt  leiäkr 
ftudlie  oder  ein  AneAkefMlWfc  «^  leider  wlaien  wir  nnr  veaif 
iM%»  di«  Art  und  Weiee,  wte  dleee  Anaannlilwig  %M  Vttmf^ 
iü  Kojife  de»  Mtta  %u  Me*de  keMmt  «ni  wie  il9  enf  die  €e- 
him  wifkl  Kiih  Breeehet  hat»  wen»  in  der  etosCen  Zeit  im 
fttuelekme  die  Anamtalung  ton  lUerigkeift  im  Kopfe  ekiliaM 
ttdeee  darin  eeineB  Otiiiid,  daee  die  Bntwitkeliuig  dee  SMnm 
ad»  einer  wo»  nnkekanttted  Vreaeke  aiirüekgebliebeB  iat  nnd  da« 
ein  in  grlMertrr  Menge  abgesondertes  Serum  deli  keroi  Kioi 
wsMlk»  ffiit  iOnder  mki  diese»  BttdvngsfeMer,  sagt  Breecket, 
eMbe*  aHe  wäkrend  der  Sehwwiigef eeknfl^  wibrond  der  (hbwt,  ei*r 
koM  nack  de«Mtoen|  ik  Bemikepknkn  md  Anenhc^dMden  pU^ 
kleeber^  dem  sie  sind  »iehki  VeMory  dls  dleim  Ute#Qs  entbertsn,  wü 
Fiiseli^eit  flberMHt  gewesenen  Kdpfo.  ~  Rndot  die  AaMfltfdeaf 
spller  ia  Fttoiliriiinf  d>ku  ktf  einer  Zeit  elatl^  Wo  daa  GthiBA  ickie 


k  allMi  mImd  PartUME  huMkX^  hin  aaeb  nicki  «iJM  ftflle  fial- 

vicUuig  emMll  hat,   •<»  b«l   dk  EUMgleH  ihren  prittili?eB 

SiU  iii  ien  HirAb5U«B,  und,   lüden  üe  eich   daBettsi  in  de« 

Miafsei  wie  die  AbeeiplioD  geg«B  die  fixIialaUon  aoroebtehl,  Ia** 

mer  OMkr  «naanMoelti  debat  «e  zwar  dieie  Höhlen  ««§  und  damit 

lach  m^ich  die  Wiftde  <der  Sehadelhehle ,  -^  aber  das  Saigekk 

kaaop  da  alle  Tbeile  dea  Gebiriiea  vorhaBdea  stnd,  lebend  zur  Welt 

koBHieB  Bod  iabea  bleihea.   Seine  LebeBafahigkeit  sowohl  als  die 

Bamr  «eines  Lebens  wlfd  abhängaa  tob  dar  Schnelligkeit  woBiift 

die  ABsammlaag  auaiaimt«    Gehl  sie  sehr  langsam  und  allnäUig 

Tsn  statten,  so  keaa  du  Sabjeht  Tiele  Jahre  lebeni  »-  Die. Ana* 

dsittmig  der  Schädelwelbaag  steht  im  Vechaltnisse  lur  Meng» 

der  angesasuneltea  Flössigkeit,  falls  diese  nicht  irgendwo  dardi 

eioe  swischaa  oder  in  den  SchadelkBocbea  gebildete  Lücke  BaA 

aossca  dnrcbbricht  and  eine  Mydereakef  halc^ele  bildet^^  -^  Kommt 

sndKch  die  AasaaB&laBg  der  Flüssigkeit  noch   ^itet  aa  Ständig 

Aiailich  XU  einer  2eitp  wo  das  Gehirn  schon  ToUfcoauaea  antwik- 

Inlt  ist,  ao  wkd  die  Bohle  der  Aracbnoidea  der  Sitz  dieser  Aa- 

saaBdaiq;  sein«    Dia  Labenslahigkeit  ist  dann  noch  eine  nü  gtd»- 

scie,  die  Aasdeh»m&g  wird  sich  dana  nur  noch  auf  die  Satafai 

besishaa  and  alknbUs  wiid  aur  aoch  da  ein  Darshbrach  aach 

•aieea  eintrete«,  W9  die  Sutnr  aoch  nicht  yerwachsen  und  auch 

nicht  durch  eia»  fibröse  Meubraii  ausgefüllt  is^.a.  B.  am  Schap^ 

yathaila  daa  SahlafeabelneB,  am  Zusammentreffen  des  Saebbeinea 

ait  den  BaBeabeiaea  and  dea  Stirnbeinen  u«  s.  w«  uui  m  wild 

alsdaaa  dort  eiaa  kleiae  HjrderenkeiAalok^  aatstahen^ 

AUea  dieaea  esweiali  wenn  freilich  auch  nur  aaf  dem  Wofa 
der  Hjyotbesenf  dasa  angeborener  Bydrokephalas»  Bfdereaki^ha* 
lokel%  Hamikeyhalas  aad  ABe&kepbalus  Wirkoagen  einer  und  det^ 
selbe  Craacbe  aind;  weitere  Uatersuchungen  müssen  hkr  did 
ToUstaadiga  Wdliiiieit  ermittala*  Wie  ist  es  aber  mit  der  S^imm 
^d»?  Ist  hier  aaah  der  Druck  aiaar  ul  grossea  Metoge  atiga^ 
Mnuaaltar  CasebroapiaaUtassigkeit  der  eigentlicbe  Sruad  def  lehr 
leadea  WirbelriBge  ?  Maa  henat  die  Uraachea  der  Spmm  bifida 
aoch  waa^  Eke  Stalle  bei  Bippofcrates  (DeGeHkuräf  Seei. 
UL  Eäiu  Foe$^  Falioi,  p^  2S4--a5)  schaiaft  darauf  hkaudeate^ 
daas  er  dem  Einflasae  iasaerer  Gewaltan  auf  die  Mutter  trahread 
ihrer  Schwangaraahaft  die  Wirkung  beimasa »  gewiase  Um oUhemp 
BMaheitaa  odac  Fahler  io,  der  KörpeAildang  dea  Kiadea  zu  eiaa^ 
gan  uad  die  alterva  Aerste  waren  auch  geaeigt^  diet  ^^ma  Mj^Mg 


Ml 

itvoA  h^mMten.  taiefteii  hat  «Ue  ipfttere  iclbilitiMlgf  fo- 
•dumf  dMMs  nichl  so  boftmdeii.  Honer  mtn,  Vylhom,  Svas- 
merdam  und  Maur  halten  eine  fehlerbafte  Lage  des  KMeiftr 
eine  der  Ursachen  der  Spina  bifidm.  Ho  ff  mann  km  abendm 
«nf  die  Ansicht,  dass  eine  Ton  innen  ans  dehnend  oder  diickeal 
wirkende  Gewalt  die  Verknöehemng  oder  Schliessung  derWiiM- 
Hnge  y erhindere;  Morgagni  sprach  sich  entschieden  dahin  tu, 
dass  eine  in  grosse  Ansammlnng  der  CerebrospinaUftssigkeit  dieiea 
Omck  eneuge.  Für  diese  Ansicht  sprechen  die  Fille,  we  die  ii 
dem  Tnmor,  den  die  Spma  hißda  bildet,  yoriiandene  FMssigM 
mit  der  im  Gehirne  beihidlichen  insammenh&ngt  Acrell  hilt  fit 
Hydrorrhachis  {Spina  Infidd)  immer  für  eine  Folge  des  HyAn- 
kephalns,  —  Obertenffer  dagegen  behauptet,  dnss  niesnb 
Bydrokephalns  mit  Hydrorrhachis  yerbnnden  Torkomme.  BeMi 
Autoren  haben  in  gewissem  Grade  Recht ;  es  ist  ja  denkbar,  im 
wenn  der  Ueberschuss  der  CerebrospinalMssigkeit  nidit  dircfc 
die  Spina  hißda  einen  Sammelort  gefunden  bitte,  ein  Hydi^ 
phalus  u.  s.  w.  entstanden  wire  —  und  umgekehrt.  Es  ist  licbt 
SU  leugnen,  dass  Fitte  yon  Spina  bifida  yorgekommen  sind,  wt  te 
Inhalt  des  Tumors  ganz  deutlich  mit  dem  Gehirne  In  Yerbmtaf 
stand;  ein  Druck  auf  den  Tumor  trieb  die  Fontanellen  am  Mi- 
del  auf  und  machte  das  Kind  bewussflos;  beim  Platien  des  Ti- 
mors eder  bei  einer  plötalichen  Bntteerung  desselben  sankca  <• 
Fontanellen.  Auch  sind  wirkliche  Uebergangsfomen  iwiidcs 
Bydr<Aeplialus und  Hydrorrhachis  yorgekommen:  bei  einem  bjto- 
kephalbehen  Kinde  sah  Olllyier  y.  Angers  eine  Sptna  hifü 
im  Nacken,  welche  an  einer  Spalte  des  Hinferhauplee  begau  ni 
bis  fast  5  Zoll  lang  die  Wirbelsiule  abwirts  sich  erstreckte,  b 
sind  aber  auch  Fälle  yon  Spina  bifida  yorgekommen ,  we  der  b- 
lialt  des  Tumors  durchaus  nicht  mit  dem  Gehirne  kemmumihte; 
es  erklM  sich  dieses  aber,  wie  beim  Hydrokephalus  und  der  le- 
kephalokde,  ans  den  yerschiedenen  Graden  der  BntwidteluBg,  ii 
welcher  das  Mekenmark  sich  befand,  ab  die  ibergroeee  Aasaan- 
hing  der  CerebrospinalUfissigkeit  stattfand. 

„Die  EMssigkeit  der  Hydrorrhachis,  sagt  Herr  Olllyier  r. 
Angers  (Diei.  de  Midee^  Edii.  IL,  T.  XVL  6t),  beSndel  ihk 
gewdhnlich  innerhalb  der  Höhle  der  Arachnoidea,  aber  aun  faM 
mach  launer  etwas  dayon  iwischen  ihr  und  der  Fia  maUr.  la  ta 
Maasee,  wie  die  Menge  der  FMssigkeit  luniaurt»  wird  dfo  Ancb- 
Boidea  ansgedehnt  undawar  am  meisten  In  der  Lumbargegead,  d% 


* 

*t»  !!•  m  4011  Nerv»  wd  ^ßmrm  wmim  Mk  iwItlitMlilj 

¥0  tiM  ix%  deknen^e  Geirik  der  iiiguMMwlNa  Iliwiglwl  km 
priigiUD  6«g«Blialt  ia4«t^ 

Dtr  UüMni  im  RfickeBMri[M  igt  M  «kr  Sfkm  iißäm  «Wa 

M  TenchMtn ,  wie  der  Znetead  iei  GekirMt  beia  asf  ebereaea 

Wuaerkepfe.    Bifveilen  fehlt  dae  Rückeniiarit  es  der  Stelle  gm 

lud  f ar  «nd  bv  geriaf e  Sfven   dayen  iadeD  eich   as  deB  Sei- 

tM;  die  Bit  IMeeigkeit    gefUlte   HdUug  hingt   dann  Mit  der 

Ceatralhöhle  dee  Rfickennarkee  nuaflimeii,  iet  glelchea«  nur  eise 

Erweitenrng  dieeee  Kasalee  «iid  Mkrt  gerades«  ia  die  Tierte  Hirs- 

kMiio.    Ei  ist  aBsonehsieii ,  dass  in  solchem  Falle  die  Wasser«» 

Mnmlang  s«  einer  Zeit  des   ntnslekeBs   sich  bildete,   als  da« 

Rnckeimark  noch  nicht  ToUstindlg  entwickelt   war.    In   änderet 

FiUen  ist  das  Riekenmark  an  der  Stelle   der  Syma  ^ßim  wohl 

▼erhanden,   aber  es  ist  in  swei  Schenkel  ans  einander  getrieben, 

iwkdieB  wekhoB  die  Vlissigkeit  sich  ansawnelt  «nd  jeder  dieser 

Schenkel  ist  abgeflacht  nnd  yerd&nnt ;  diese  Fälle  selgen  die  Tolb- 

itladigste  Analogie  aut  den  Fällen  Ton  angeborenem  WasseAopfa^ 

wo  das  Gehirn  zwar  ansgebildet,  aber  die  auf  die  ffimhfthlen  b#^ 

•cbrinkte   Fliisigkeit   diese  fibennissig  ansgedehnt  hat    Es  ist 

Uier  annmehmen,  dass  in  dieser  Form  tob  Spma  hifidm  die  Ab^ 

üamlnng  der  Flüssigkeit  an  einer  späteren  Zeit  dee  FStoslebens 

lieh  bildet,  an  einer  Zeit,  wo  das  Rickenmark  schon  ToIlsUadig 

TorhaBden  ist    Auch  Ib  diesoB   Fällen  kommnnisirt  die  Flfissig- 

ktit  dnrch  den  Centralkanal  des  Röckenaurkes  mit  doB  HirBhähleU^ 

Findet  die  ABsammlnng  in  einer  Zeit  des  Fötnslebens  statt,  wcbb 

du  RückoBmark  Ib  allen  seinen  Theilen  ausgebildet  ist,  so  findet 

sich  die  Flnssigkeit  bei  der  Spina  hißda  ib  der  Höhle  der  Arach- 

Aoide^  md  kaBB  Bicht   mehr  mit  den  Hirnhählen  kommvBisiroB, 

iber  wohl  anf  die  Oberfläche  des  Gehirnes  hlBflntheB.    Olli  Tier 

T.  Angors  hat  FÜle  der  Art  gesehoB,  «Bd  er  Biaunt  aB,  daes 

da,  wo  die  Flflssigkeit  swischoB  Ha  maiat  vfid  IkKta  müiir  g^^ 

landen  wordoB,   oIb  DnrchbffBch  der  AradiBoldet  statIgetaideB 

habe. 

Indem  ich  anr  Boch  bemerke,  dass  Fälle  TorgekoBttneB  siBd» 
welche  dnrthuB,  daes  anch  oIbo  wirkliche  Erweichnag  eiaer  Stelle 
desRückoBBMrkes,  ferner  apoplektische  KjeteabÜdnag,  adhisiye  BbI*> 
sfladnag  n.  s.  w«  eiaea  hohlea  Raam  enengt,  der  sich  daaa  Utk 
Senat  aBfällto,  and,  da  ia  Felge  des  Draekes  die  Teikaftehenuig 
der  Wkbebiage  aarfickUleb,  eiae  Art  Spiaa  hifUa  darstoilte,  ^ 

XlILlS4e.  ^ 


ladM  ich  iktm  iaU  mkk  bmttk«»  glnie  idi  nmifeicir  ntt  iil^ 
fflIidBB  Sitaen  MkiifiMfli  la  köBnent 

1)  Die  ins  einer  uns  noch  unheidMiiUn  Ursache  wihtftBd 
d«i  FSIittUbeiMk  vtaitiDleAde  ainiMimigii  Aisammlwig  der  Cerebro- 
•piMlflflssigkeit  tntmft  tersehiodeflH  FontfeUer,  dk  «ith  tkeib 
wm  Schidel,  tbeib  an  der  Wikibebaiib  kund  thun. 

2)  Am  Schädel  biUen  sikh  Aienfcepk^s,  Hemikcfhakas,  En» 
^ephalekele  und  Hjdrokephahis^  äii  der  Wlrbelainle  eneiigt  «ck 
dadurch  Spina  hifidu  oder  H^rorrbadiia. 

3)  Der  ftruck  der  angesanUMelteB  Slfiasigkeii  von  immi  nuk 
«nesen  iA  die  eigenftli«he  Uosadie  des  JliniokbkibeiQs  der  Vm* 
fcodcfaeruni^  der  Sckidelviade,  hinderl  die  Vervachsun;  dflr  6u* 
tareA  und  die  Bildung  der  Wkbelriii(;a» 

4)  Van  dar  Richtung  Wieset  DnicbM »  y<ti  seiner  latenaiU^ 
Ton  der  Zeit^  valm  er  wahrend  dte  Fötasksbenfl  aiattfinde^  M  as 
i^t^g^i  ^ftkher  der  abm  fci<vähnien  foimfthler  un  Kittde  sich 
bilden  wefdew 


IL  Anafygen  Mnd  XäHUkem,. 

lieber  4aB  SehtefvMnktti  «Wler  dM  TerkMwiiic» 

der  Wltbelsäole. 

{Bihliotheque  du  Mddecin  praticien  publiie  par  une  Socidtd  des 

Mddecins  sout  laDirecUon  du  l)r,  Fahre ^  Tom.  Ft;  maladies 

dei  Bntan$  de  la  nai9$ance  ä  la  pubettd»  PariM  iMt.  f.) 


Dm  bekauta  Waak,  deaiea  Titel  irar  ebtta  ai«edeirtei  imkti^ 
kt  jalii  hU  wm  M.  Baüda  g^ebetoi  ta  enthüt  eine  Zttsanna»* 
sMIhuHg  VM  AitsMIigltt  tendiiadaaar  MAnogüraphkaU  imd  bfldrt 
demnach  eine  sehitienswerdie  Sammlung  ron  Material,  die  waibef 
kaUi  Vardiaait  hat,  als  ebeo  dkae  fiamndMi«^.  Der  ök  tad  6U 
Band  «ntimlkn  die  Kkidarbitthheikn,  «nd  da  wk  ¥kk  Bdeb- 
flin^an  ana  ihaan  geachSpR  haban,  aa  haben  nkc  una  Fotgaiie»» 
men »  ntch  und  Utah  dk  Tenil^idiatbn  Absdmike  «ua  4eft  cr» 
vibttka  baiden  Binden  hier  durdndnahmtii^  wir  bagknett 
mtt  dem  Ahackttl|tt  ibtf  dk  VadmüMlIttAgHi  der  WbbekiuK 


md  iwar  ttcr  lie  MfennBitii  BogenkrümteiugeB  oder  deA  Schief- 
itand  d«nelbeii. 

I.  Urftchen« 

Dia  DraMfant  der  gewd&nlid^  f  erk^mouiiigeii  oder  der 
lOgenuwIeH  Bof^enlarTiitareii  der  Wirbebivle  Ireteii  meiüeiu  eret 
naeh  der  Gebort  ein ;  eft  aber  begimeii  aie  echon  im  Ibtiniefte, 
d.  h.  der  Keim  oder  die  enta  Anbige  air  Verkr&nmiag'  der  Wlt»- 
bekSde  ist  oft  aageberMi  luid  oDtwiekelt  eick  ToUsiindig  nadl 
d«r  Gebwt,  wenn  aledami  Umetinde  eintrelen^  die  bdgflli8%end 
darauf  irirkeiu  Aiu  dieaem  Gnuide  find  die  VerkrfimmdBgeB  dctf 
Wirbtlslnle  den  angebotfenen  BiUimgafeblani  der  Kiieciim  »midhft 
uuureihen« 

Diese  ErimmmgeB  der  WirbelaiBle  kiQBeli  nadi  drei  lUditaB^ 
gen  statt  findent  yorirJIrta,  tüekirfirte  und  aeiiirärta«  Dio 
Qnacken  aind  bei  jeder  dieser  Riditeuafe»  TeaaekiedeB  nad  mfk§* 
IIa  daker  beaaodata  BnlatiBeht  werden. 

a)  Ueborfcrtmmeii  der  Wirbelelult  nack  Tome« 

Dieaem  aind  beaeodaii  däa  g^tts   tarteo^   kleinen,   aclMrichliciiMi 

Kinder  ausgesetzt.    In  der  frühesten  Kindheit  hat  bekanntlick  Hit 

Wirlrisiida   noch  aiclit  die  normale  Kegnüg,    wMkm  sie  epäter 

cbarakterbirf,  sanderA  irt  fast  gxaa  gfernde.    Pie  der  Sarin  naek 

■JHihlig  nadl  ¥orae  gebende  Biegang  der  Wirbelsiole  k^n»  df  reb 

gwiase  Einfltsee  imAob  fiibar  «nd  in  fiel  stiiiEereil  Grade  et)- 

xevgt  werden,  «Is  aie  saUtaw    Bei  an  sitetllem  Waebalkttma  gM 

die  nodi  adiwacha  WirhelsAiria  d^r  an!  ihr  tabendoB  Last^  welche 

Sepf ,   Brmsl  nnd  Sdhnlterii  Ulden«  nack  iftiid  kijtauilt  sich  mtth 

Tenc.    Dasselbe  Reaullait  femm  sUeiü  der  WaaMtkopf  hAtie%  eiBit 

mal  durdi  die  Grösse  und  Schwere  des  Kopfes  imd  dann   durch. 

die  dabei   stattfiadeBd«  Muskeladnrdehe,  «t^Uu  daa  Uahersibken 

aadkmnia  begünstigf.  B^  Kindern  t*m&baaBmil5i.Jafcili  pflegt 

ein  ni  sdmellesWachien  wohl  auch  die  eben  ^feiMmaie  KramiB|iBg 

nach  Torne  m  ycrantasaeiiy  maistena  aber  iat  eiaa  VaTMehllini^aiig 

der  Kdrperatalliiiig  iü   der   Jugend    beim  SdiMÜiei,   'Zaiclmet^. 

Sticken  u.  s.  w^  baaendenp  wseEanaichtig«  dabei  sieh  lUeh  ftor^ibef- 

inbeugan  pflegen,    dia  lanpftursache  dieser    VoawirtskrftmaMtf^* 

Dicae  Vrsadie  wirkt  bd  jungen  Mädchen  nodi  weA  sttifaf  t  •!• 

hü  Knaboi,  weil  diase  an  und  fOr  sidi  schan  das  grdasere  Hna«' 

kdkraft  baiitaeB  «ad  aich  durdi  fcSrparlicha  Spiele  «iar  gfmBa^ 

stischa  Hebungen*  mehr  ausiuarbeiten  pfiegan ,  tfk  jotte«    Zn  ir^ 


wSiineii  ist  ftber  ancli,  das«  BrkaltiingeiL  und  daraus  enlipringeiil^ 
rheumatische  Affektionen  der  Muskeln,  besonders  der  Lumbarmu^ 
kein,  Verkrümmungen  nach  Tome  Teranlassen,  indem  dadurch  die 
genannten  Muskeln  Terhindert  Verden,  der  Beugung  nach  Torne 
entgegen  lu  wirken;  Aus  demselben  Grunde  kann  der  Rhenmatismiu, 
wenn  er  die  vorderen  Muskeln  oder  die  Beuger  ergriffen  hat,  eine 
Verkürzung  dieser  bewirken  und  auch  dadurch  eine  Verkrümmimg 
nach  Tome  herrormfen.  Heftige  Kontusionen,  übermassige  An- 
strengungen können  ebenfalls  dazu  Anlass  geben. 

b)  Ueberkrümmung  der  Wirbelsäule  nach  hinten. 
IMeses  Ueberbeugen  der  Wirbelsäule  nach  hinten  hat  Torsüglidi 
iil|  Lumbartheile  derselben  seinen  Sitz  und  befallt  besonders  üe 
Kinder  Ton  sehr  schwacher  Konstitution.  Die  Gewohnheit,  sick 
stark  hintenüber  zu  beugen,  wie  sie  bei  denen  eintritt,  die  lange 
Zeit  an  bedeutender  Bauchwassersucht  gelitten  haben,  bewirkt 
bisweilen  die  Ueberkrümmung  nach  hinten  und  ziemlich  hanfig 
führt  die  Ueberbeugung  des  Rfickentheiles  nadi  yome  sekundir 
•iae  Krümmung  des  Lendentheiles  derselben  nach  hinten  herbei, 
wodurch  der  Organismus  bestrebt  ist,  das  Gleichgewicht  herzt- 
stellen. 

c)  Krümmung  der  Wirbelsäule  nach  der  Saite. 
Die  Seitwärtsbiegung  der  Wirbelsäule  ist  die  häufigste  Fona. 
IMe  prädisponirenden  Ursachen  derselben  sind  zahlreich  und  du 
Alter  Tom  10.  bis  zum  18.  Lebensjahre  ist  dasjenige,  in  dem  sie 
sich  am  häufigsten  einstellt.  Fast  immer  sind  es  junge  Mädchen, 
die  daran  leiden;  yiel  seltener  kommen  Knaben  damit  Tor;  es 
erklärt  sich  dieses  durch  die  grössere  Zartheit  des  Knochenbaues 
und  die  grössere  Schwäche  der  Muskelkraft  bei  Jllädchen  gegea- 
über  den  Knaben.  — 

V.  Dural  behauptet,  gefunden  zu  haben,  dasa  dleao  Ver- 
schiedenheit der  beiden  Geschlechter  erst  mit  dem  siebenten  Le- 
bensjahre beginne,  dass  yorher  sie  sich  nicht  so  bemerklich  mache. 
Das  lymphatische  Temperament,  die  nach  einer  langjährigen  Krank- 
heit zurückgebliebene  Schwäche,  eine  in  Folge  des  Zahnens  ein- 
tretende, bedeutende  Affektion  der  ITeryenparthieen,  eine  feucht« 
Wohnung,  schlechte  Luft  u.  s.  w.  sind  Ursachen,  die  einen  It- 
deutenden  Einfluss  auf  die^  Entstehung  der  Seitenkrümmungan  ha- 
ben« Es  ist  noch  zu  ermitteln,  was  hieran  Wahres  ist;  so  viel  ist 
aber  entschieden,  dass  eine  der  wichtigsten  prädisponirenden  Vr- 
lachea  die  Erblichkeit  ist. 


Mt  idboA  ton  Natur  Torhnilene  Erfinniiiiig^  in  dem  Rf  den« 
tbeile  der  Wirbehiide  kann  gfewissermassen  als  pridfsponirende 
Dnache  J>etrachtet  werden,  denn  meiitena  ist  es  ein  in  hoher 
Grad  dieser  normalen  Krfimmong,  oder  wenn  man  so  sagen  kann, 
eine  Deberlreibnnp^  derselben,  wodurch  die  Deformität  enengt 
wird;  es  kann  demnach  diese  Krümmung  gleichsam  als  der  Aus- 
gangspunkt  gelten.  Die  Rhachitis  Auss  man  besonders  als  ein 
ursächliches  Moment  anfShren  und  zwar  als  ein  solches,  das 
gleichsam  auf  der  Gränze  zwischen  den  prädisponirenden  und  den 
Teranlateenden  Ursachen  steht;  es  soll  hier  nicht  weiter,  in  diese 
Urtachen  eingegangen  werden,  da  spSterhin  die  Rhachitis  noch 
besonders  yerhandelt  wird. 

Einige  der  yonüglichsten  yeranlassenden  Ursachen  der  Sei* 
tenkrfimmung  der  Wirbelsaule  ist  die  fehlerhafte  Stellung,  welche 
itt  Körper,  wenn  er  aufrecht  ist,  entweder  in  Folge  eines  yor- 
handenen  Fehlers  anzunehmen  gezwungen  ist,  oder  durch  Nach- 
Ufsigkeit  annimmt  Zu  den  Fehlem,  die  hier  gemeint  sind,  sind 
n  rechnen:  1)  die  Lähmung  eines  Beines  und  2)  die  Verkürzung 
Jesselben  durch  mangelhafte  Ausbildung,  durch  Fraktur,  Verren- 
kung oder  Kontraktur.  Ist  ein  Bein  gelähmt,  so  ist  der  Kranke 
gezwungen,  die  ganze  Last  des  Körpers  auf  das  gesunde  Bein 
lu  stutzen  und  damit  der  Rumpf  nach  dieser  Seite  nicht  über« 
ftlh,  muBS  er  sich  nach  der  entgegengesetzten  oder  gelähmten 
Seite  stark  überbeugen.  Es  wird  dadurch  eine  Schiefstellung  des 
Beckens  und  endlich  eine  seitliche  Krümmung  der  Wirbelsäule 
erzeugt.  Ist  femer  ein  Bein,  z.  B.  das  linke,  gegen  das  andere 
rerkfirzt,  so  geschieht  ganz  dasselbe;  das  Becken  nämlich  neigt 
sich  nach  dem  kurzen  Beine  hin  und  um  das  Gleichgewicht  oder 
die  unrechte  Stellung  zu  behaupten,  neigt  sich  der  Rumpf  mit 
seinem  mittleren  Theile  nach  der  entgegengesetzten  Seite,  also 
hier  nach  der  rechten.  Daraus  entspringt  eine  untere  Krümmung 
der  Wirbelsäule  mit  einer  nach  links  stehenden  Konvexität  und 
eine  obere  Seitenkrümmung  mit  einer  entgegengesetzten  Richtung. 
Kopf  und  Schultern  nämlich,  welche  die  Last  ausmachen,  die  die 
Wirbelsäule  zu  tragen  hat,  beugen  sich  hier  nach  links  über, 
so  dass  die  Konyexität  der  oberen  Krümmungen  nach  rechts 
steht  Ja  es  können  unter  solchen  Umständen  drei  Inkurratlonen 
1er  Wirbelsäule  sich  bilden,  von  denen  die  beiden  untersten  sich 
darstellen,  wie  eben  angegeben  ist,  also  eine  Kriimmung   bilden, 


iriftivpl  4i»  MUß  ader  pbtnl«  fißmigt  Krtnunwr  liA  i|ltttii 
jerBMkiBgiegand  bildet.  Mm  dar  Kapf  iBdam  «igafaiMleB  M- 
jpiab  «i^h  wiadar  ladb  radile  flbarbiagt,  so  dtis  diaaa  adeia  Uite 
Krtamwff  nMI  ihrar  Ka»Taxilit  nack  Iwka  liaht 

Pia  t09ir4ABiieit|  scbwara  Larttn  auf  eina?  mai  dtnelha 
Sdknllar  adar  ndfe  ainem  und  daaistlben  Araa  an  tragaa,  kna 
amch  SaitaiiTarlBdmaimigaa  dar  Wirbabiula  bewirkant  abar  aa  gt- 
achiaht  diaaaa  vial  saltanar,  als  aiai»  ansuahmen  gana^  sain  M&cbta; 
Sa  aeigt  sich  diasaa  Rasulftil  gawtiialkk  nar  bai  salchaA  jnages 
Mädchen ,  die  überhaapl  schoii  zu  solche»  SeiftaaTarkriwattBftt 
fridispoBkt  sind.  Dia  Aaioren  habea  besonders  den  Bioflass  b•^ 
▼orgahobeni  welchen  fehlerhafte  KdrperaUUnngan  haban»  die  tm 
Jungen  Midchen  beim  Schreiben ,  Zeiahnan,  Stiaken  u.  s.  v.  la- 
genommen  verden«  Etru  angeskengt  durch  die  Beaibag,  W 
solcher  Beschiiligiuig  den  Korper  aalrackt  su  erhallen,  übedetam 
skh  die  jungen  Mädchen  dem  Geaetae  der  Schwarei  die  Wirhd* 
Oiule  neigt  eich  dann  nach  dar  rechten  Saite,  aina  Sabuher  bski 
eich,  die  andere  senkt  sich  und  es  bildet  sich  eine  (Mtankianp 
mung,  besonders  im  Efickentbeile,  Man  aMiaa  hier  abar  alA  b»- 
ten,  die  Wirkung  mit  der  Ursache  in  rerwechselni  d,  h.  näaUck 
die  apitere,  einer  solchen  Molen  Gewohnheit  fblgenda  TerkriHi" 
mung  mit  einer  fehlerhaften  Köi^ecstallung,  welche  ihremeits  im 
Folge  einer  angeerbten  Yerkrftnuuung  ist.  Man  hat  nngsgetss, 
dus  der  Mangel  kräftiger  Kdrperbevegnngen  bei  jnngan  Midshui 
die  veuig  auskommen,  und  nel  mtaen  mfisaan,  beaoaden  rttf 
der  Gebrauch  Ton  Schnfirleibesn ,  welche  die  Streakmnakeln  du 
HumpffM  komprimiren  und  sie  in  ihrer  Thaligkeit  hemmen,  £• 
Entstehung  der  Saitenkrfimmungen  der  WIrbelsiule  aahr  begia- 
stigan,  indem  fie  die  Moskelschwäche  Termehran,  die  achea  m 
und  ffir  sich  «in  Erbtheil  der  kleinen  Mädchen  wahlhabeafa 
Stände  ist.  — 

Challj  und  Codier  (IV^cif  d0  la  BkacUdiaHknm) 
haben  die  Ansicht  ausgesprochen,  dass  die  gewähnlichsten  0^ 
saahan  der  Seitenkrfimmuog'  mit  dar  nadi  rechts  stehenden  Ksa- 
Texität  Ton  der  primitiven  Neigung  das  Beckena  abhänge,  «ai 
4asa  diese  primitiTe  Neigung  das  Beckens  wiederam  die  lolf» 
der  Art  und  Weise  sei,  wie  die  Kinder  gewiknlich  im 
den  Kinderfrauen  oder  Kindermädchen  getragen  werden.  6t* 
wdhnlifh  nämlich  trägt  eine  solche  Wärterin  daaKind  halb  sttssal 
auf  dem  linken  Arme,  mit  dem  oberen  Theile   des  Koipers  Uegt 


Mk  h$  KM  ncfcta  iWr,  m  hA  «i  db  Wirtaifo  iiMwillni% 
vibti  iM  BMkta  m  «efew  linkwi  St Ht  «kokm  wirjL  9taM 
HgUlk  lidi  viidiffiiolsiide  vA  forlgcMitl«  fiikcitaücr  4ic  U«k«» 
SftAi  4is  ScckcM  biwirkl  eiat  Ztcnuif  4e#  Sacr^-faviibtiluMf«!» 
ini  ifimk  tu  gkUier  Mt  Mi  iim  Tiagtn  4i»  KiMt«  in  4le«di 
SMhuir  dcisea  liskcf  Schenkd  m«kr  ff«4rtfi|il  wM,  «b  4fff 
iwh*%  •»  wf ritii  4e8f#ii  Fb|xor«a  «ni  AMditafiMi  kriftigtr  wto^ 
kMi  UhMM» ,  ab  dewcft  TmoH«  iiii4  AMnkt^r«»!  itnw  «Am« 
ifOA  «kl»  Vtrkvsuif;  dti  linkfii  Sei»ea  nad  ttn«!  «ine  Neigwf 
dM  Bf^bw  u&ck  Hakt  Ua  folgeis  worauf  dana,  aia  das  fileicli-» 
giviehl  aa  erkalUa»  fpiler,  wena  daa  Kiad  Aih  elleia  aafr^dit 
•rkelt«!  will,  ein  UebarUegea  der  Wirbels&ale  iiacb  reebte  hia 
eialfilt  CSegaa  diese  Ansiclit  ist  aar  la  besieikea,  4ms  gemda 
ia  der  eielea  Zeit  dar  Kmdhalty  weoa  die  Kinder  sa  gehea  aa^ 
fmgmj  die  ia  Rede  sUlieadea  Neigaagen  der  Wirkelslak  hak 
|sr  aiclit  feeüerlibar  liad,  saadem  dass  sie  eist  sp&ter  sieh  bil- 
tal;  l^raer,  dass  ia  vteba  Fillea  selcber  VerkrtlaMiaagea  em 
geaaaa  Msesaag  ergibt,  dese  das  Beeicea  nieht  sehlef  steht,  dase 
Wide  feiaa  glMch  U»g  sind  and  dass  dif  Karratar  dsr  Wickel 
liale  aUei«  siA  gebildet  lialii 

VeiacMedeoe  AffektieiMn  des  Betsss  koioien  etile  Seitenkriai« 
mmg  4es  (nbevetaa  Thsiles  der  Wfarbeleaale  bewirken;  kieher  ge^ 
bM  ksendefis  der  segenanpta  gchiefkepf.  Sine  drftsige  Nasse 
irgsad  einer  gioaMn  GesckmM  aater  dem  Wiabel  des  Uater^ 
Meis  iwiagl  den  Kraakea»  den  Koff  n«ck  der  Seile  übeiaubea« 
gea )  der  tfteraeeleidofliasteadeiM  wird  vsrkOnt,  es  eatstekt  eia  schiefer 
Ws  aad  der  schiefe  Hals  führt  m%  4#r  ZeU  «u  einer  wirkUchen 
Karratar  des  NackenlheUss  der  Wirbeblttia,  Aach  das  Einsinken 
dtr  eiaeii  Brastseite  ia  lUgv  einer  stattgehabten,  dann  aber  ra* 
senirten  Eiterergiessang  in  den  Plearesack  wirkt  aof  die  ISUUang 
(Ur  Wirbebäale,  jedoch  aar  iai  geringen  Grade.  Chronischer 
Rheamübaias,  der  nar  eine  Seite  dos  Ravipffs  einniavat,  kaaa 
Haihalforkiraangen  varanlassen,  die  aa)etst  SsiteaTerkrQmmanr 
dtr  Wirbdsaaie  ersengen»  Paeaelbe  Reifllat  haben  aach  die 
FaitieUan  Uhmangea  des  Ruppfes)  sind  nämlich  sn  einer  Seite 
die  Haefceln  gelähmt,  so  liehen  sich  die  an  der  anderen  Seita 
iesto  kviftigar  aasanaien,  weil  sie  den  Gegenhalt  Ter)oren  h$kt^ 
Eadlich  aiwa  aach  noch  die  Brastwessersacht  als  eine  Krankheit 
beiekhnet  werdeü,  die  aof  die  Settenbrümmaagen  der  Wlrbeli&«le 
nicht  ohneBinlass  ist  —  „Wir  haben,  sagt  Delpech  in  seinein 


m 

Mkaattlm  Wtrlw  (Aber  OrlhoMrpliif),  tfai  JugM  MMekn  fgh 
Mhen,  bei  itt  di«  SeitenbftiiiBiiiDg  des  Rücke&thellet  der  WliM» 
•iiile  dHrch  ein  EiAflinken  der  Lungen  und  der  Rippen  encagl 
worden  und  anch  dann  noch  bestellen  blieb,  nacbden  die  AtropUi 
der  Lnnge  sieh  schon  etwas  gebessert  hatte;  gegen  diese  seitlickt 
Krfimmnng  in  der  Rücicengegend  bildete  sich  eine  selmndire  Krioi- 
nwng  in  der  Lendengegend;  diese  letitere  ist  snch  pefasnenl 
geworden  nnd  glich  sich  bei  einer  Verindemng  der  Kdrperttd- 
Img  nicht  mehr  ans.^  —  Auch  über  den  Einiinss  des  Rhenmti»- 
mus  auf  Ersengnng  der  seitlichen  VerlLrnnunnngen  weist  Delpech 
hin.  Er  sagt:  ,,Eine  andere,  etwas  weniger  wichtige,  doch  lioir 
lieh  hioüg  Torkommende  Ursache  der  Verkrümmnngen  der  Wirbel- 
sinle  kt  die  rhenmatische  oder  artbritisehe  Affektion  der  Wirbd* 
gelenke  — ,  eine  artbritisehe  Affelrtion  nämlich,  weldie  die  Ge 
lenke  der  schiefen  Fortsfitze  der  Wirbel  ergreift,  wie  wir  oft  n 
bemerken  Gelegenheit  hatten.  Wir  haben  den  Verknf  diesti 
Leidens  besonders  in  der  Nackengegend  beobachtet,  wo  £e  Be> 
obachtong  leichter  ist,  als  an  den  anderen  Theilen  der  Wirbel* 
Säule,  insofeme  die  Knochen  leichter  befählt  werdon  köHm 
und  nicht  so  sehr  yon  Muskeln  bedeckt  sind«  In  den  von  im 
beobachteten  Fällen  ist  die  Krankheit  mit  einem  krankhaften  Za- 
stande  des  Sternomastoidmuskels  Terwechselt  worden.  Es  ra 
jedoch  der  Kopf  yon  der  kranken  Seite,  nämlich  yon  dar,  wo  iu 
Schmerz  seinen  Sitz  hatte,  abgewendet  und  nach  der  geeaate 
Seite  hin  geneigt;  ein  fester  Schmers,  yerbnnden  mit  ahier  Aar 
Schwellung,  bezeichnete  deutlich  den  Sitz  des  Leidens  in  derSj- 
noyialhaut  eines  oder  mehrerer  Gelenke  der  schiefen  Foitsäli« 
und  es  war  klar,  dass  die  Krfimmung  des  Halses  oder  die  Neigueg 
des  Kopfes  durch  die  Thätigkeit  der  Muskeln  herbeigeftturt  wurdc^ 
welche  der  Organismus  in's  Spiel  setzte,  um  den  Kontakt  edsr 
mindestens  den  gegenseitigen  Druck  der  beiden  entgegenetehm- 
den  Gelenkflächen  zu  yerhüten.  Die  Zertheilungen  des  Rheaatr 
tbmus  beseitigten  diese  Ursache  und  bewirkten  eine  garade  Rich- 
tung des  Kopfes  und  Halses;  aber  sobald  die  rheumatisclie  Afftk- 
tion  auf  die  Faserknorpel  fiberging,  so  pflanzte  er  sich  auf  im 
flbräsen  Apparat  fort,  welcher  die  yordere  Fläche  der  gansea  Wir- 
belsäule bedeckt.  Aber  auch  wenn  die  rheumatische  Affeklisa 
sich  nur  auf  die  Gelenkflächen  der  sdiiefen  Fortsätae  beechräakti 
und  daselbst  sich  lange  hielt,  konnte  dieses  doch  wähl  zu  eiasr 
bleibenden  Deformität  fihren.    Wir  mflsstn  «nydrderst  baBwAsii 


im  M  0dir  tiden  KrtnktB,  ▼dclie  we|f«]|  Sdüisflieitcn '  itH 
WirMilub.  um  «m  Radi  fragten  und  bei  denen  wir  keinen  ant 
Ifikeit&en  FeUer,  ja  nicbt  einmal  'eine  ererbte  Anlage  ermitteln 
boBtea,  du  erste  Symptom  anf  ein  rheumatisches  oder  gichtischea 
lefdea  dentetto,  was  bisweilen  freilich  aus  einer  erblichen  Dispof 
liliea  entspringen  mochte,  meistens  aber  durch  einen  längeren 
Aofeathah  in  ftnehtan  und  ungesunden  Gegenden  bewirkt  wor* 
int  ist«" 

Ausser  diesen  Ursachen  der  Verkrfimmungen  der  Wirbelsäule 

siad  aedi   einige  zu  nennen,   deren  Wirkung  zweifelhafter  ist« 

Mejow   erklärte  die   Bildung   der  seitlichen  Krilmmungen  de^ 

Wirbehänle  als  einen  Mangel  an  Harmonie  zwischen  dem  Wachst 

tlivme  der  Knochen  und  dem  Wachsthume  der  Muskeln,    die  sich 

ta  die  Wirbelsäule  ansetzen.    Er  meint,  dass,  wenn  die  gehann- 

tea  Muskeln  aufhdren,  sich  zu  yerlängern,  indem  die  Wirbelköi^ 

per  an  H5he  immer  noch  zunehmen,  dadurch  die  Wirbelsäule  gt^ 

aMiigt  wird  9   nach  der  Seite   der  zu  kurz    gebliebenen  Muskeln 

lieh  Merzubeugen.    Dass  ein  Mangel  an  Uebereinstimmung  zwi-* 

ichen    der   Entwickelung    der   Knochen  und   der   der   Muskeln^ 

velche  ihnen  angehären,  Torkommen  känne,  hat  auch  Delpech 

sugegeben,  aber  wenn  dieses  auch  der  Fall  ist,  so  darf  doch  noch 

aicht  fugegeben  werden,   dass  symmetrische  Muskeln,   wie  die 

lam.  tfamweriaHi  ipinoii,   die  Wirbelsäule  in  mehreren   Krflnn 

ttungen  seitlich  überbeugen  können,   wobei  doch  offenbar  einige 

dieser  Mnskeln  sieh  Terkfirzen,  andere  sich  Terlängem  und  dann 

vieder   andere   der  Reihe  nach  sich  yerkfirzen   mflssten.    Woher 

selite  es  denn  wohl   kommen,    dass,   wenn  die  Entwickelung  der 

Spinalmuskeln  gegen  die  Entwickelung  der  Wirbel  zurückbleibt, 

die  Wirbelsäule  gerade  nach  einer  Seite  hin  sich  überbeugt^ 

nach  dieser  Seite  eine  KonTexität  und  dann  zum  Gegensatze  wie-^ 

ier  eine  solche  nach  der  entgegengesetzten  Seite  hin  bildet.   Sehr 

richtig  bemerkt  Praraz  (If^.  de  PAcad^mie  de  Mideeme  Uli 

W.  IV.  Ml.),  dass  man  die  Krümmungen  der  Wirbelsäule,  wetan 

tut  direkt  und  einfach   seitlich   wären,    allenfalls  yon  der 

ungleichen   Verkürzung   der  Muskeln,   und  namentlich  der  mm. 

inms9erii  sptfiot«,  welche  die   Wirbel    gegeneinander  bewegen, 

ableiten   kannte;    allein  die  seitlichen  Krümmungen  der  Wirbel^ 

siale-aind  nicht  einfach,   sondern  sie  sind  immer  mit  einer  Yer- 

drehnng^  dieser  Säule  um  sich  selber,  mit  einer  mehr  oder  minder 

bemeriEbaren  Veränderung  der  natfirllcftn  Biegungen  eben  dieser 


fthda  nm  Uotoa  Mdifon«  beglettel.    h»  Folge  iktmt  imitdbi 

wMkB  tise  16111161»  Ifeifcwigr  wmi  dl«  Hotttion  4ar  WUd  fm 
fMrkMii  Sime  Tenrittoh,  in  dir  Shaft  «naador  gMilk«ift  aal, 
waa  letaadwff  merkaürdig  and  yaa  aaderta  Aaloiatt  iJBMdiiB 
wardta  bl:  die  Antatepankke  dar  aiai.  i9  tmm§i  it  ipiagai  nad  la 
dir  Kaavaxitit  dtr  KrimaiaDg  eiaander  gaaihtiter,  da  aa  du 
KonkaTitai  derielben;  hieraas  schliefst  Prayas,  dasa  Ander 
Lehra  May  oar's  eatgagaagaatellie  aiedMaiaclie  Otand  iMiaaswip 
richiig  ieti  •*«•  Ab  etna  andere  Ursae^  and  svar  als  aiaa  tdv 
kiafige  and  gewdhalidi  Terkiaate,  der  VerkrimamagaB  der  Wih 
Miiole  ketracktel  Delpech  die  ABaehvellnng  «ai  Hj« 
partrapbie  der  ZariieheawirbelkBarpeL 

Wir  kemnNo  jetit  la  elaer  ganx  aadarea  Draachtt  Aer  Ti^ 
kriumngeB  der  Wirbalsäale,  Biailieh  la  dar  d«rek  Hef« 
Teneinvirknng  herTergernfeBen  Maakelferktraaaf. 
Sehen  lange  hat  aiaa  die  dnreh  NerranviBhang  enei^gto  Maelii- 
Terkflraang  als  eine  Ursache  der  TeriDriüBamgea  dar  WMeisiaii 
batraehtel;  Morgagai,  Mary,  Delpech  uad  vMa  Aadeie  hiH 
heB  sieb  dariber  gaaa  beseDdera  aasgeipredieQ  ^  bb4  hie  erf 
ttverin  hat  naa  den  Etaflaas  dieser  Ibsaeba  ivar  iBgagifcei» 
aber  ihr  nicht  eiae  ae  grosae  Helle  lagettMill,  wie  ea  dafch  dia 
lelBtgananBtaB  Aator  gesdbehea  ist*  DieHi  bat  die  aewiejaihiiefci 
MnshelTerkanrang  als  die  haapteacUicbeta  Oiaathe  aiAl  aar  M 
atter  Veikrimmaagatt  der  Wirbeisinle ,  seadefB  «aah  falt  •!>« 
anderen  Defenaititen  des  Knocbensyatemae  beieidiBet.  Wir  a»' 
aea,  dass  die  Ansiehten  tob  ßaerin  eich  einao  greess»  Siniaii 
TarMbiffl  haben,  i$BB  sie  alier  aach  gewaltig  aagefacblaB  «üdM 
dad.  Wire  es  aar  bei  de?  Theerie  gaUiebea,  ae  biHa  dm  aidM 
▼iel  aaf  neb  gehabt,  aber  Gaerin  halte  auch  eeiae  BehaadUaf 
darauf  gegrtndet  and  sabkataae  MasheldarchfchaeidBBgeB  eis  eia 
HiHpiBtttlel  gegen  die  Verkitaaiaagea  der  Wirbelsiala  aagevea- 
det  and  eehr  viele  Fälle  angegeben ,  die  für  diese  Melhede  epie- 
ehen.  Wir  wellen  von  den  Zweifeln  abeehea,  die  gegaa  die  Tea 
GBeriB  aagegebenen  Kesaltate  eriiobeai  werden  sind;  wir  wri- 
leB  Bar  einen  Theil  der  sehr  interessanten  Kritik  mdSktmf  weiihi 
eiaer  der  denkeadeten  frtfiiMeebea  Aante,  niailioh  OHitier 
T«  Angers,  gegen  die  AasichteB  fea  Gaerin  erhebea  hiL 

„Umaaerweieen,  sagt  der  Let«tere,dess  die  MakakeiUareeiliiibM 
TfxfctABMngeB  der  WicbUrittla  McU  die  Vr^tf  h«,  iwd«  «I 


kiü  Fitoi  foiJbMMlf »Aen  ▼♦nchioikiieii  DofbrmttitMi  dar  Gflenk» 
hm,  #ekfat  mii  g^irlMW  Fehbm  ui  d«r  Bntvicfcf lang  dei  Kervtt»- 
ffiteMi  tVMMiMkiDgeD»  IM«m  DiforantUM,  safpi  6«  e  r  In ,  «ttht* 
»gOMMm  Vfrkdtaltfif  «ideü  Grade  de«  FtUera  Udn  N«rraiDM»- 
Im  und ,  dais  dioM  DeformitiUii  dlt  Wirkuf»  daron  sfaid ,   er- 
«fiM  lieh  bMimdira  dadurck ,    diM  diejtB%en  Hiuktln,   wikh« 
den  dnfch   dit  VerkrtemuBgen  gebildeten    Bdgeo   gldchmn  ab 
SflluMn  dienen,  kart,  geepannt  und  TerkAnt  sind.    Waa  aber  feUf, 
ÜMea  mit  aoleker  Beetiamiheii  nnd  aelcker  Uakeneugnng  avag^ 
aprockenen  Aneickten  ein  aolcbea  Fundament  an  g^kMi,   daaa  aie 
vfcUickaireifelloadaatehen?  Einei  febUiknenx  4er  Bawaia^  der  Be- 
weis, den  ick  mrgenda  erblicke.    Hr.  Oaerin  venreial  den  Laaar 
laf  aainTali  der  Akademie  gekrönt ea  Werk  fiber  die  Deformitäfen,  aber 
Ui  dahin  iai  dieaea  Werk  noch  nicht  bekannt  geworden»    In  B^- 
Bilageliing  dieeea  Werkea  kann  ich  nur  aagen^  dasa  ein  gananea 
Shriiani  dir    Monatmoiitalen    VetkrüHNnungen    der  Wirbeblala 
ekcB  aowahl  bei  Miaegebnrten  ergiebt)  welche  Fehler  iai  Nenre»- 
efiteüe  darUeteti,  als  bei  aelehen,  bei  denaa  nichts  weiter  g«Ai%- 
den  «ird,    als  Etantrationan   wd  andera  auf  Unlarlaiha^   oder 
BraalargaBe  aish  baaiehende  Bildnnfafehler,  ohne  daaa  gerade  die 
Ntrrenparthieen  irgendwie  fehlerhaft  erschienen;  ferner,  daaa  anf 
dcmaalte  aehr  badentende  Fehler  oder  Veranderangen  des  6e- 
himea   und  Ktokanaiarkea  bei  Monstren  toakoannen,   ohne  daia 
dabei  eine  Yarkrinunang  der  Wirbelaiula  sich  bemeiUich  gemacht 
kat.    kh  habe  s.  B.  in  daa  Dnpajtren'sehe  Museam  daa  Skelett  ehua 
aaenkaphaliachen  Fbtos  gesendet,  bei  dem  man  aehen  kann  5    mR 
wekher  RegelaMssigkeii   alle  andcHn  Theile  des  Skelettea   en^ 
eatwiehalt  nnd  geataltet  aind.    Hieraaa  geht  alaa  deaüich  herrar, 
daaa  dieaaa    primitife   Znaammentreffen  Ten    Yerkrfiaunnngeti  dar 
Wirbelaülle  mit  Feklem  dea  Gehimea  nnd  Rflckenmarkos,  wvivttf 
Caerln  ao  tiel  giebt,  darohaas  nicht  konatant  ist  and  demnaci 
allen  Werth  Teriiert.'' 

9^hen  Wie  nun  der  Theorie  Gnerin'a  weiter  nach,  ae  ba^ 
kaaptel  er  nach  der  Gebart  daaaelbe  Vcrhiltnns,  dieeelbe  Gradn* 
tion  awla^en  den  Fehlem  oder  Storaagen  dea  Gehiraea  vnd  Rtb* 
heamarkia  und  den  Deformitäten  daa  Knochensystemea  erkannt  aa 
haben«  Ware  dem  alae,  so  misste  man  ala  notkwendige  Felge 
daifon  an  deniselban  ladindunm  die  gröaste  AnaaU  med  die  Übel* 
ate»  Alien  Ten  Defeimititen   daa  Skelattea  ader^   wie  Gif  r In 


IM 

9$gHf  ink  hSclisteii  Ansdrack  iief  er  Defomilitta  Beben  Jen  pte- 
ten  Verändeningeii  des  Oehirnee  oder  RftckeiunaAee  anbfffei, 
«bo  auch  lugleich  mit  den  Verkrfimmungen  der  Wirbelfliide  idir 
bedeutende  Deformitäten  der  Gliedmaesen.  Non  erweist  aber  die 
ügliche  Erfahrung,  dass  gerade  im  Gegentheile  diese  Defoivititea 
meistens  isolirt  und  nnabhingig  yon  einander  vorkommen,  wenn 
man,  wie  sich  Ton  selber  yersteht,  den  rhachitischen  Zustand  sk- 
rechnet.  Allerdings  kommen  auch  oft  Yerkrfimmangen  der  Wu- 
belsinle  lugleich  mit  Klnmpfuss,  Pferdefnss,  Lahmnng  eines  to 
Beine  xl  s.  w.  yor,  aber  hat  sich  in  solchen  Fallen  die  Verbräü- 
nung  der  Wirbelsaale  au  gleicher  Zeit  mit  dem  Fehler  in  itm 
Beine  gebildet?  Nein,  sondern  jene  folgte  dieser;  sie  bildete  lick 
gans  auf  dieselbe  Weise,  wie  sich  häufig  bei  Neigung  des  Beckeas 
nach  einer  Seite  Verkrümmung  bildet.  Gelingt  es  in  soIcImb 
Falle  früh  genug,  das  Gleichgewicht  des  Körpers  beim  Stehen  aai 
Gehen  wieder  herzustellen,  so  wird  man  finden,  dass  die  Krbn- 
mung  der  Wirbelsäule  ymi  selber  sich  yerliert.  Es  lut  dcnnsck 
auch  dieses  angebliche  Znsammentreffen  des  höchsten  Chrndes  der 
Deformitäten  im  Knochensysteme  mit  dem  höchsten  Grade  der 
Fehlerhaftigkeit  im  Gehirne  nnd  Kückenmarke  nur  noch  da 
Schein  einer  Hypothese ,  für  welche  die  eigentlichen  BeweiM 
fehlen.« 

„Nachdem  nun  so  Gnerin  in  der  pathologischen  An«^"^'* 
Beweise  für  seine  Behauptung  an  finden  gesucht  hat ,  geht  er 
weiter;  er  behauptet,  an  Lebenden  durch  gewisse  Zetdien  be- 
stimmen in  können,  dass  eine  Verkrümmung  der  Wirbelsäule  die 
Wirkung  einer  durch  einen  Neryeneinfluss  bewirkten  aktiyen  Muskel- 
rerküranng  ist.  Welches  sind  nun  diese  Zeichen  oder  Charaktere? 
Nach  Gnerin  ist  es  lUTörderst  das  Zusammentreffen  der  Affektisa 
der  Wirbelsäule  mit  Erscheinungen,  die  offenbar  auf  eine  Affektiet 
des  Gehirnes  und  Rückenmarkes  deuten,  als  s.  B.  ein  Mangel  sa 
Symmetrie  in  den  Gesichtsiügen,  Schielen,  Schiefhals,  Klnmpfasi, 
eine  anhaltende  Beugung  der  Hand ,  des  Ellenbogens  u.  s.  ▼• 
Allein,  ehe  Gnerin  mit  solcher  Bestimmtheit  annahm,  dass  das 
gleichseitige  Dasein  einiger  dieser  Erscheinungen  jene  Diagneee 
begründe,  hätte  er  zuerst  beweisen  müssen,  dass  die  versdiiedesfa 
von  ihm  aufgeaählten  Erscheinungen  yon  einer  Krankheit  des  Ge- 
hirnes und  Rückenmarkes  abhängig  sind.  Dass  dieses  nicht  imme^i 
ja  dass  dieses  nur  selten  der  Fall  ist,  webs  Jeder.  Auch  behaip 
tot  Guerin  lu  seinen  Gnnsten,  dass  die  Verkrümmungen  der  Wii^ 


«8S' 

belflink  im  6iekr(^  üA^  In  der  SalpeiriMf  in  den  Sälen  Mf 
Geisteskranke  und  Epileptische  bei  den  Lähmnagssüchtigen  u.  s«  w« 
sehr  häufig  sind.  Diese  Angabe  ist  auch  nicht  widir;  die  Aent6 
dieser  Anstalten  haben  nichts  dsTon  gesehen!  Aber  wenn  die 
Krümmung  dieser  Wirbelsäule  allein  besteht,  wenn  ausser  ihr 
nichts  Fehlerhaftes  weiter  da  ist,  wie  wird  sie  dann  Yon  Guerin 
erklärt?  Dann,  sagt  Guerin,  hat  die  Ursache  ihre  Thätigkeit 
nur  auf  einzelne  Punkte  beschränkt.  Denn,  sagt  er,  es  hat  sich> 
die  ITerrenallektion  nur  auf  die  Nenren  beschränkt ,  welche  die- 
eigentlichen  Spinalmuskeln  yersehen  und  lum  Beweise  ffihrt  er 
die  Analogie  an,  welche  iwischen  den  Verkrümmungen  dieser 
Kategorie  und  denen  der  Torangegangenen  obwaltet  Ich  glaube, 
ich  brauche  nicht  mehr  anzuführen ,  dass  Alles ,  was  hier  ange- 
geben ist,  nichts  weiter  ist,  als  Hypothese  und  zwar  kühne  und 
gewagte  Hypothese/' 

„Es  bemerkt  dann  noch  Hr.  Guerin,  dass  das  aktiTo  Ver- 
bslten  der  Muskeln,  welche'  die  Wirbelsäule  in  Krümmung  ziehen, 
durch  ihre  Starrheit  und  Spannung  bewiesen  wird;  diese  Span«« 
nung  und  Steifheit,  sagt  er,  ist  so  gross,  dtss  sie  deutlich  unter 
der  Haut  erkannt  und  dass  sie  von  denen  unterschieden  werden 
könne,  welche ,  sekundär  Torkürzt,  keine  solche  Spannung  dar^ 
bieten.  Ich  gestehe,  dass  ich  hier  dem  geübtesten  und  einsieht»« 
Tollsten  Blick  nicht  zutraue,  alle  die  Besonderheiten  zu  erkennen,, 
welche  Guerin  angiebt  Ich  will  nicht  mit  ihm  darüber  streiten, 
dus,  wenn  Andere  diese  Besonderheiten  niemals  aufgeüanden  ha-^ 
ben,  sie  sie,  wie  Guerin  behauptet,  nicht  aufzufinden  wissen,* 
aber  ich  stehe  nicht  an ,  mich  dahin  auszusprechen ,  dass  dies» 
Torgeblichen  diagnostischen  Merkmale,  meiner  yollsten  Uebe^ea-^ 
gang  nach,  durchaus  eingebildet  sind.  Ganz  yergeblich  sucht  man 
sie  an  Lebenden  oder  an  Todten;  sie  sind  entweder  gar  nicht 
Torhanden ,  oder  sie  sind  in  der  überwiegenden  Zahl  yon  Fällen 
nicht  wahrnehmbar.  Und  auf  solche  Hypothese  sich  stützend, 
durch  solche  Andeutungen  sich  bestimmend,  will  man  wagen,  das 
Messer  unter  die  Haut  zu  schieben,  um  mit  Sicherheit  und  Ge- 
nauigkeit dieses  oder  jenes  Muskelbündel  zu  durchschneiden!^ 

„Fragen  wir  nun,  welches  denn  die  Veränderungen  oder 
Fehler  im  Gehirne,  Mckenmarke  oder  den  Neryen  sind,  durch  ii6 
diese  krankhaften  Muskelkontraktionen  erzeugt  werden  ?  Auf  diese- 
Frage  antwortet  Guerin,  dass  es  keines  bedeutenden  Fehlers^ 
keiner  tie%eltenden  Yerändernng  des  Gehirnes  und  Kückenmarkee 


M^rfe ,  nm  solche  UMMIimkvinungm  k«nFOffitentfeii*  If  ht^ 
dar^  sagt  Crnerin,  mir  eiatr  Art  tbnom^sn  Stin'B  teser 
QwUen  der  MotOitlt  oder  auch  nar  einiger  NerTeBiste,  iaarftdfe 
e^asnodiKhe  Verkünnng  der  MaekielA  entiteke.  leb  gladbe  mdil, 
daas  irgend  ein^  trnster  Forscher  vil  einer  solchen  EiUämng  Irets 
der  engenden  Ton  6  aar  in  inr  sich  angebrachfaDB  Beireke  sieh 
begBilgen  werde.  Brjtacfie  ich,  sagte  er,  an  die  Hatfigbit  der 
im  der  Kindhrit  Torkoinineiiden  Konndsionen  la  eriaaieni,  welche 
bA  ÜBBier  die  Dealijkioa  «od  k  diesem  AUer  sehr  eft  die  Enif- 
tiansfieher,  die  Variola,  däe  Masern,  das  Scharlach  «nd  ilale  ao- 
dare  Fieher  hielten?  Branche  ich  w  bemerlcen,  dass  diese  Koif- 
Tnlsionen  iti  allen  ihrtn  Spielarten  desto  häufiger  sich  z^igtn^  je 
j4iiiger,  schwächlicher  nnd  aenrSser  die  Subjekte  sind?  l^auiacb 
TarUiafcen  als  FDlga  y^sscfaiedasier  KinderkrankheitM^  der  Aa»- 
schlagsfieber  unter  anderen,  partielle  krankhafte  Kentraktionaai  die, 
anf  einadbe  Maskdbündel ,  ja  nuf  ainaelne  Partioaen  der  Spinal- 
maskeln  heMhräakt,  dia  Wiiknng  haben,  dass  die  Wlrhelsänle 
Aldi  gewisser  Rikktung  gakFfiaiBit  wird!  Wir  kfimtea  diasar  Ba^ 
haaflnag  eatgegensteUeh ,  dass  solche  Defonnititen  aieisUna  arät 
mehrere  Jak»  siadi  einer  dar  Ecankheiteii  eaftwickell  wadkiii  md 
walehe  fisarjbti  Mer  hinweist,  daas  Niemand  in  diescai  Kraokhslr 
tea  selber  dao  paatiallao  jKantraktianan  dar  SpinalmaakelA  v.  ••  ^. 
jp  gaaehen  Atat;  aber  ich  ^aaba ,  daas  aa  foÜkomman  isiareicht, 
aalthe  filätaa  mr  aacbt  ihiaiiistellea ,  «m  ihse  Sichti^eit  an  bt- 
waäsott«  Ich  Imnn  aaeh  dan  Bnflosa  Ton  Blossen  and  Wandw 
dar  dar  Wrbdsänla  aftgehöd^epi  Mnskelo  ,  welchen  Gnerin  als 
¥rsaahe  ^r  JSaairaiqtuisn  angagdbea  hat ,  aictt  endo»  ansebea; 
•§  ist  dieses  aadh  nkdrts  weHar ,  als  eine  reine ,  ehna  Valleias 
anfgegrifene  (Hjyndiese.^* 

„Und,  tega  ich,  wdchae  sind  denn  idle  Ifosheln,  tan  dsnea 
gawiase  Bfndel,  wenn  aü  iraMni  sind,  die  Yerfcrnmmunfpen  der 
Wirfadaänle  arxemgan  ?  Sa  yiA  man  dariber  nach  den  adbr  vagen 
Aadentaagan,  die  iGaerisi  .gibt,  besonders  aber  nadh  'den  ieAok^ 
miacbeft  Operationea,  dia  >ar  g^madit  hat^  iwthrflen  kmn,  sdmnt 
er  die  Moakala  «dar  VeatebfalBlnnan,  wann  ich  enich  dieses  Aas- 
dmckes  bediaoen  darf,  an  meiBao,  »«^  aiämlich  die  mm.  gmcM-Jum- 
h&re$^  hngui  äorsm&t  wid  aaferlnaaaaeraafiN  ifwod;  aber  die 
anberea  lönat«,  indem  sie  sich  an  die  Rippaa  ansetaea ,  nor  «a- 
bandär  auf  die  Wfebelsinle  wirken,  namlidi  nur  dann ,  SHckdeai 
sla  dan  Cham  TanmataUat  hdwn«  «Hahi  die  VarkrihMaMg^  ^ 


uri  iHT  k  ien  «eHeaeii  FiUen  ^  to  tili  Empjon  oJmt  isrgl.  im» 
Bnrinbiii  tia«r  Scüt  4is  Ibtrix  «neugi  liat,  folgtnsit  md^Uum 
Momitii)  4«r  jm.  dormOU  i(mgt$$  kaaii  dM  WirbriMslf,  warn 
0iur  iilda  wirkl,  aatk  «Miier  S«ili»  —  mid  itmui  MiLb  ngliMli 
wiil«%  Jiintetnfctr  bt«gtfi;  Mlbrt  ireaa  ftiiiar  «Uma  mkt^  uiÜA 
tr  «i  WlrMtiiile  a«di  Akkl  gus  «tilvartB ,  «Daifro  tqgkfah 
ilwtt  MniiiiibtCi  ao  dtM  dttui  eiae  XrimauiDg  mit  nicht  gasA 
itck  4er  fieÄA«.)  jojUem  «it  «chrig  uMk  UitNi  «tdum^tr 
Kuftktiilit  eslBtebt  —  Not  ist  nrar  Jbei  dir  SkolMe  ein  gß^ 
wintr  Gnd  um  sia«fa  UntMi  atehendcr  KoikaTitit  modiMidflii 
uri«i  10  flttlii^  ftla,  vie  taii  JSiiiigeB  benats  bamenkt  worden  if^ 
&  Wiobobiide  nMkrcM  KfüMMuigon  biUet  ud  douMch  ein  ont 
ianalbe  iierUkata  Msakettfindal  aidh  ftkiilvMae  m  der  IConkMb. 
ttl  eiBor  KrflBiMBig  Md  tkulmiM  ab  dar  Koni eskat  der  MhAr 
■Un  Krümmang  sich  befindet  vad  deniBach  in  «einea  Faenm  wio» 
der  vaAftut  «nd  iroitaklA  «recUafft  aein  mfiesta,  iru  de«h  nicht 
MftgUdl  idL'' 

i»W«  die  mm.  üfHaHnaiMteirMmt  ^««ai  «nbelangtt  '0t  hi^ 
wirken  «e  eine  Kelation  iM  Wiabal  cegtB  ateondAr^  imno  de 
aber  «Ha  «iah  MaanmeniiaiMn,  an  baerirkan  sia  Mich  eine|;ei8iigia 
Neigw^^  der  WkMainla  mmk  hinUn.;  aUain  ain  DebarfceagM 
aaak  tintan  findet ^  vea  wir  gaaelmn  imben,  bei  den  aeiAlidban 
KffTatnreft  Aljobt  eIrfL  Bin  iveiatnn  ttdann  Mnakaki  dea  Maham 
•dteen  «teh  M  boMgUehe  Thatk  ni^  «la  na  den  Aman»  die  Sahnt- 
ier,  den  JBf  ppen  «id,  wann  ata  aich  aseaannanaiahany  aa  aieban 
■ie  dteaa  XMle  knr  WMekäala  nnd  nicht  diene  an  jenaa»  Im 
diaeac  komn  £kiiae  darXbitigkait  dar  llnekeln,  wekhe  die  Mi^ 
aale  Rkhtang  <dar  Wirbeiaiak  modifixicen  JMMen«  tterfeha  idk 
•HM^iWifr  dnn  Zfo^iiu  and  dea  SternoaUBtoidaui  beider  SaMaag 
walcka  in  'der  Thnt  eine  Srftnnung  dea  Naekentheilaa  der  Wir- 
behinlr  bewirken  kfinnco»  nbnr  die  fasern  dieaar  Hbukaln  babaat 
Hun  BJchtang  fnn  hinten  nach  yome  and  können  nlso  nar  ainn 
Krtamu^  mit  niaer  nach  Tome  and  aeitwirta  atehendaa  Eoakn« 
?iUt  atnangan.'^ 

^YKi  haben  gaaefcan,  daaa  in  nanchen  Fallen  die  Krfiaunaa* 
l^an  'dar  WMMlaiale  antor  dem  Einflaaae  felilerbafter  Köi^rstel^ 
Imigieii,  bespndera  da^enigan  aioh  bilden»  welche  mit  dam  Hinkea 
leebvndtn  aünli  in  dieaan  fiäUen  aiad  es  aSenbar  die  Maskel^ 
«irkufnn^   va)eh\i  ganx  bnaopidani  «die  JKraninMuigaa  anmifeB« 


•«rulbe  tili  kt  ef  adt  don  M^eaomtMi  kwi^fUkngAttmmmt 
gen,  d.  h»  mit  denen,  irelcke  eintreten,  nn  gegen  eüM  peiniM 
KrÜmmiiDg  das  Gleichgewicht  xu  halten,  dtmtt  die  anfreehle  Skir 
Ivng  beirihrt  werden  Unne.  Die  Mnikeb  aber,  welche  die  De- 
fomit&t  yeranlaeeen,  find  nicht  akÜT  verkint  oder  wirklich  km- 
Irahirt,  ei  sind  auch  nicht  bloss  die  MckenmnAeln,  die  da» 
beitragen,  sondern  es  wirken  alle  diejenigen  mit,  die  flberhanpl 
bei  der  Beugung  dea  Rumpfes  nach  rerschiedenen  Richtmgia 
hin  ins  Spiel  gerathen,  als  der  QuadraiuM  lun^orumj  die  schie- 
fen Bauchmuskeln  u.  s.  w.  Man  müsste  also  der  Kontraktur  die- 
ser rerschiedenen  Muskeln  die  Yerkrfimmung  luadireiben,  wen 
Guerin's  Hypothese  richtig  wäre,  denn  nur  aua  ihrer  gemein- 
aamen  Tfaatigkeit  können  die  rerschiedenen  Formen  entepringea, 
welche  die  abnormen  Krfimmungen  der  Wirbelsinle  bei  ihrem 
Schiefstande  darbieten  und  man  miisste  denn  wohl  alle  diese  Maa- 
keln  durchschneiden.^ 

Man  hat  auch  als  Ursache  der  Verkriimmngen  der  Wirbd- 
aäule  die  Atrophie  einer  Hälfte  der  Wirbelkdrper 
angegeben  und  man  hat  tu  Gunsten  dieser  Hypothese  lurMeiat 
die  anatomiache  Beschaffenheit  der  TheUe,  worauf  wir  aod  su- 
filckkommen  werden,  rorgefiihrt;  ferner  hat  bmu  den  Biafluss 
der  schwächenden  Ursachen,  die  meistens  wahrgenommen  worden, 
erwähnt  und  endlich  hat  man  der  häufig  beobachteten  angeborenea 
Ungleichheit  iwischen  den  beiden  Körperhälftea  bei  den  an  De- 
formität leidenden  Indiriduen  gedacht.  Mag  nun  dieae  Ungleich- 
heit der  Kräfte  oder  der  Grösse  iwischen  den  beiden  Körpethälf- 
füsn  primär  ron  einer  Verschiedenheit  derBne^e  im  Nerreneiniusse 
herrühren,  so  wie  Mehlis  meint  (^Cammeni.  de  maM$  tamim't 
de^iri  ei  iimieiri  iaierie  Göttingen  18184.),  oder  mag  sie  gani  un- 
abhängig sein,  jedenfalls  eraeugt  sie  eine  Störung  der  NntriHan 
In  einer  Seite  imGegensatie  su  derBmährung  der  gleiekaamigen 
Theile  der  anderen  Seite.  Vergleicht  man  die  Fälle,  w»  deigiel- 
Aen  statt  gefunden  hat,  so  wird  man  finden,  dasa  immar  an  der 
konkaren  Seite  der  Krfimmung  sich  die  im  Wachaihnma  amiAck« 
gebliebenen  Farthieen  befinden  und  twar  links  bei  der  nach  linhi 
liin  libergeneigten  Wirbelsäule,  welche  Krfimmung  die  hänfigris 
ist  Es  ist  hierbei  noch  lu  merken,  dass  die  ungleiche  Vailhel- 
Rmg  der  ernährenden  Stoffe  in  diejenigen  FartUatn,  dl«  achen 
eine  gewisse  Verkrfinunnng  erlitten  haben,  nach  daan  boürfigi^  die 
Mlitfre  Häufigkeit  einer  gewissen  Art  rtn  V« 


\ 
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Hehren«    IMitens' haben  die  Vetkrümmi^igen  der  Wirbelsäale 

m  Ricketftheile  «hfen  Sits,  nämlich  da,  wo  schon  Ton  Nttur 

J/ümming  eUttfindet  und  wo  schon  der  Form  i>ach  die  Wir- 

.<  weniger  lentwiclLelt  sind»  ak  die  weiter  unten  und  weiter  oben 

liegenden  Wirbel.    Und  nach  Bisehoff,  dfnSfehÜs  anführt, 

TeAalten  sieh  die  Ueberbengungen  der   Witfielsäule   nach  rechts 

II  denen  nn^  links  wie  80  lu  100,  oder  wie  4  in  5,  oder  nach 

BenTletr,  wie  6:xu  7. 

II.  Anatomische  Charaktere  der  Krümmungen  der 

Wirbelsäule. 

•  «. 

a)   Dia    Ueberbengung     der     Wirbelsäule     nach 
Torne«    Krumm r.ü ckigkeit.  ,  Di^se    hat    gewohnlich    ihren 
Sifes   in    der   Darsalge^end,-    bisweilen  da,    wo   diese   mit   der 
Nackengegend  ^   oder  $snik  wo  diese  mijt  der  Lendengegond  zu- 
sanunenstösst;    seltsn  kommt  sie   in  der  Lendengegend  Tor  und 
nrar,  wdl  hier  Ton  Natur /eine.  Kimmung. in  eiitgegangesetzter 
Riehtang  stattfindet.    In  der  That  ist  die  Deberbeugung  der  Wir- 
bebaute  iHtdiTornl  isiclta  w.etler,  als  die  fn  weit  getriebene  Nor- 
iaalkriifl»iuBg>    Bei.  Aer  aMgemeinen  vorwi^ts  gehenden  Beugung 
der  Wirbalsiule  stettt  diese  ^leiehsanik.  eine.E.'|[ekr]am.mten  .Stab 
dar,  deasen  KonkaTität  nach  Torne  steht;   im-Dupajtren'schen 
Museum  hefindet  si^  ein  SkeletI,  waUhes  ei^»  merkwürdiges  Bei'- 
spiel  davo«  ist    BiifW^ilea  ist  der  Bogen  9'  den   die  Wirbeisäule 
bildet,  nur  ei«  sahr  'geringer,  biaw^n<  aber,  ist  er  so  bedaatend, 
dass  sia  gleichaam^f  iMtmmengaknickt  oder  verdoppelt  erscheint^. 
in  diaaan  latatarani  Fülle  Jadoicli  narr  partiell.    B^i  Kindern  kom- 
Ben  dlaaa  Forman  sdtan  vor,  Torsugsweise  bei  «Iten  Leuten   in 
der  Oagand,  wo  !diit  Rüakenwicbei  mit  den  Lendenwirbeln. zusamr 
menatosäan*  —  Mii  dieaer  Bogankrfimmuirg  der  Wirbelsäule  nach 
tarne  tbar  aiiid   gawisae   Yarinderungen  Yerb^nden«   welche   die 
Wirbel   nad  die  anderefi   Kaoehen  erleiden».  .:So.  |st  der, ?orilere 
Thaä  dar  Wirbalkftrpaf/f^^^toUch  Terkünt  ii^4  «z^Ar  in  geraden 
Vaiiiflltaiase  aum  Grade  der  Krümmung.    Ist  das  fJebel  sehr  be- 
deutend,   ao  bekanusen  dia  Wirbelk$rper  die  Form  eines-  Keiles, 
itMBtn  Spilae  nach  torne  gerichtet  ist,  während  der  obere  und 
unlara  Rand  eine  Art  Wnlst  darbieten,    welche,   w,ie   Delpech 
gesagt  hat,  daher  m  kommen  scheint,   dass  die  Ernährung  nach- 
dieaoii  Punkte  hinatrahl.     Diese  Abnahme  des  vorderen  Theiles 
dar  WWial  emidit  3b?  llaximaA  in  dar  Mittp  itf  Krümmung} 
zm.  IMS.  }9 
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iie  iiutT{oT\sl.He  w4  besonders  die  D^enifortsltse  sUhtB  secb 
mtht  auseinander;  die  Interrertebralknorpel  leiges  Verindennige% 
die  denen  der  Knochen  analoge  sind ;  rief  stnd  vonio  Biedwgedrt^; 
die  Hgamenla  flaf>a  und  intenpinalia  Terlingfern  sich  Im  Ver- 
hältnisse in  der  Entfernung  ihrer  Ansatapunkte,  wie  das  nicht  an- 
ders sein  kann.  —  Wenn  diese  Uekerheugung  nach  Tomo  In  dir 
Dorsalgegend  stattfindet,  so  werden  die  Rippen  nach  hinten  ge* 
logen;  sie  Terlängern  sich  und  spannen  sich  aus,  so  daaa  sie 
seitlich  fast  gerade  Linien,  bilden  ^  während  ihr  senkrechter  nnd 
ihr  Querdurchmesser  sich  yerkleinctm ;  daraus  entspringt  eine  Kooi- 
pression  der  Lungen  und  des  Herzens,  deren  Folgen  noch  spater 
werden  angegeben  werden.  Die  llebeiteiigvng  der  Wirbelaiiile 
nach  Yorne  yermindert  auch  die  HOhe  der  Bauchhöhle  und  es 
werden  dadurch  die  Bauchefngeweide  mehr  nach  der  Brust  hin- 
gedrängt. Ist  die  Krümmung  sehr  keträehtUcb,  so  daaa  derRunpf 
dadurch  radglichst  rerkünt  wird,  •  so  bilden  die  Aorta  und  te 
Hohkene  Beugungen,  um  sich  der  'Yerittning  Ihrer  Linie  he« 
quem  lu  legen. 

b)  Ueberbeugungen  ^erWitbelsäule  na-cii  hinten 
oder  BogenkrUmmung  mit  der  Eonrexit&t  nach 
▼  0 r n e  {Lordosis}.    Diese  seltene Defermitäi  hat  fliren Sita  nur 
in  der  Lumhargegend,  wo  sie  gewlssermassen  nur  einen  hdbeian 
Grad  der  daselbst  stattfindenden  HonnalkrOrnnrang  biMet.    Jedoch 
hat  Durerney    eine  KHfanmung  dieser  Art  gesehen,  i^eMf 
die  Rückenwirbel,  die  Lendenwifbel  und  das  Kreuabein  auanmaen 
einnahm.    Die  Knorpel   aller   lleaer  WIrM    waren   retknOchsrt 
und  dieser  ganze  Theil   der  Wlrbelsiole  blfdefte  einen   •fanigea 
soliden,    durchaus  unbiegsamen,   nach  hinten  ober   gekrifasHulen 
Stiel.    D  e  I  p  e  c  h  fährt  an,  daaa  er  eintn  Fall  dieser  Art  ge- 
sehen habe,  wo  der  Bindruck  deaBraeAietnea,  welcher  nnch  wsrae 
alle  die  Knorpel  der  Rippengetogen  batte,  an  bedeutend  war,  dass 
das  Hen,  wie  In  einer  Wiege,  ron  dmi  RIppeti  eingeraimit  wv. 
Findet,  was  der  häufigste  Fall  Ist,  diese  Krümmung  In  der  Lma- 
barparthie  der  Wlrbefsäule   elatt,   *o  bt  ea  das  Bachen,   welches 
am  meisten  dadurch  eine  Veränderung  der  Position  erleidet;  es 
neigt  sich  stark  nach  Tome;  die  Tordere  Fläche  des  Scknmhelnes 
sieht  nach  unten,  ebenso,  wie  die  Donifertsüne  des  Darmbeines; 
das  Kreuabein  und  die  Sitabeine  erheben  sieb  dagegen  nnch  hintan« 
c)  Seltenkrümmungen   der  WIrbeiaäiiley  Ske- 
lleae.    Selten  findet  hier  nur  eine  afamige  Kuirttor  ititt}  fat 
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inner  lind  iwei|   bttweilen  diei  Torhanden.    Eine  tqu  iboen  ist 
aber  die  primitiye  und  die  anderen  sind  sekundäre  oder 
Ausgleicbunfskrümmungen.    Per  tiäufigste Fall. ist  folgen* 
der:  Es  sind  drei  Krüjniiungen  yorhanden:    eine  obere  mit  nach 
recbts  stehender  KonTexitat,  die  letzten  Hals-  und  die  zwei  ersteren 
Eiickenwirbel  begreifend;    eine  zweite  nach  vorne   gehende  Ben- 
gmig  mit  einer  kaum  merklichen  nach  hinten  stehenden  KouTexi- 
tit|  in  den  übrigen  Rückenwirbeln  und  eine   untere  Krümmung 
geringer  «k  die  oberste»  dann  mit  nach  links  stehender  Konyexi- 
tat,  den  letzten  Rücken-  und  alle  Lendenwirbel  begraifend;   bis-i 
weilen  fehlt  die  obere  Krümmung  und  dann  sitzt  die  etwas  yorne 
übergebevgte   oder  anscheipend  gerade    (Dorsal-)    Parlhie  hoher^^ 
indem  sie  etwa   am  erften   oder   zweiten  Rückenwirbel  beginnt, 
oder  auch   wohl  noch  ire^ter    oben,   und   die  übrigen  Halswirbel 
begreift;    dabpi  .aber   i^^  4ie  untere  Krümmung  yiel  grösser  und 
bedeutender,    bisweilen  sind  zwar  die  untere»  i;nd  oberen  Krüm- 
ninngeiiTorhanden,abe^  letztere  Ist  grösser,  als  erstere  und  diese  Form 
ist  eg,  "welche  Shaw  .^ch]iang.enkrümmuq|;^n  oder  S  för- 
mige Krümmungen  genannt  hat,]  nur  dasis  sie  ein  verkehrtes   S 
daratelU,  oder  ein  S»,  dA9  peph  der  entgegengesetzten  Seite  hin- . 
sieht»    la  andereii  Sßiifff  hi  die  Wirbelsäule  so  sehr .  nach  einer 
Seite  geneigt  I  dass-djjf  Ufitere  und   obere  Kr^mmimg'  gar  nicht 
mehr  anf  ^er  A^^e  liegen,,  sondi^rn  dass.yijBlmehr  ;nar  eine  ein-. 
>ig|i.*gi:08ae.£rümfna9g,,ferhi;ndfn  ist,   die  den  Rumpf  ganz  aus 
seiner  Achs^  herausgebracht  hat  und  nur  die  kleinere   ^och  in . 
defielben  sich  beendet.    Ziemjfch  oft  nimmt  die..^'irbel8äiile  an 
den  Enden   der  Krümm^ngea  ihre  gerade  Ricbtung   wieder  au^,.. 
so  dttis  eine  auf  deiqi  i^ittlereii  TheiJe  dea  Kreuzbeines    gesolzte. 
Vertikidlinie  die  obersfaen  Balawirbel  genau  wieder,  treffen  würde ; 
bisweilen  wird  auch  der  obere  Theil  ein  wenig  ausserhalb  dieaer. 
Linie   gebracht,   aber  ee  gej^chieht  d^aes  nur  in  den  .Ausnahme^- 
fallen^    wo  die  Wirbelf änle  4»ben   der  ehesten  Kfümwnng  auch 
noch  folgt.    ■  . 

J>ie  SeitenJ^rünimttng  hat  bisweilen  einen  so  ho^eii  Grad, 
dasa  die  Wirbabaule  fast  wie  zusammengebogen  erscheint.  An 
ihrem  bochtten  Punkte  ißt  die  Krümmung  um  mehr  als  1  Cen- 
Umeter  Ton  der  HitteUiaie  entfernt;  die  Rippen  bekommen  eine 
faat  Jhoriaontale  Stellung  nnd  sind  durch  einen  Zwischenraum 
Ton  8  bia  4  Centimeter  von  eiaander  getrennt  und  dieKrmmungü 
gleicht  cUm  mehr  einer  Parabel  als  einem  Bogem    Hieraus  folgt 
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natürlich  eine  sehr  bedeutende  Verkürzung  der  iX^rhekinb,   Üt 
ein  Drittel,    fast  die  Hilfte   ihrer  Länge  eing^ebüsst  hat    Sehen 
übrigens  ist  die  Krümmung  Tolikommen  seitlich^  d«  h.  selten  liegt 
sie  gans  nnd  gar  in  einer  Ebene,   die  der   der  hinteren  Riebe 
des  Rumpfes   parallel   ist ;   meistens  ist  die  Seitenkrfimmung  mit 
einem  gewissen  Grade  von  Kurvenbyphose  oder  üeberkrünumuig 
nach  Tome  oder  hinten  yerbunden.  -^  Von  besonderem  Interesse  iit 
aber  bei  diesen  Seitenkrümmungen  die  Drehung  der  Wirbel, 
welche  die  Krümmung  bilden  helfen.    Jeder  einzelne  Wirbel  er- 
leidet eine  Rotationsbewegung    um  seine  senkrechte    Achse,  le, 
dass  der  K5rper  des  Wirbels  gegen  die  Eonvexitit  der  Krfimmim- 
gen  hin  gerichtet  wird,  wahrend  die  Domfortsatze  nach  der  Ken- 
karitlt  sich  hinwenden.     Diese  Rotation  zeigt  sich  besonders  auf 
dem  höchsten  Theile  der  Krümmung  oder  dem  Gipfel  derselben  lai 
steht  zu  dem  Grade  der  Kurvatur  im  Veriiiltniss;  an  den  beilea 
Enden  der  ganzen  Kurvatur  nehmen  die  Wirbel  wieder  ihre  no^ 
male  SteUung  an.    So  sind  in  den  häufigsten  Fällen  in  der  oberei 
Krümmung  die  WirbelkSrper  etwas  nach  links  gewendet;  in  1er 
unteren  Krümmung   etwas  nach  rechts,  in  der  gerade  stehendn 
zwischen  beiden   befindlichen  Parthie  nach  Tome.    Da  wo  drei 
Krümmungen  vorhanden  sind,  sind  die  Wirbelkörper  gewdhalick 
oben  nach  links,  in  der  Mitte  nach  rechts,  und  unten  wieder  nack 
links  gewendet    Man   sieht  dieses  am  deutlichsten,   wenn' aan 
die  Wirbelsäule  von  vorne  betrachtet ;  die  Wii)>elk5rper  stellen  den 
namentlich  bei  der  dreifachen  Krümmung  fkst  eine  Spirale  dar. 

Studirt  man   genau  jede  der  Krümmungen  einzeln,  so  sieht 
man»    dass  in  ihrer  Konkavität   die  Wirbelkdrper   niedriger  oder 
gleichsam  zusammengedrückt  erscheinen,  so  dass  sie  fast  kefißr- 
mig  aussehen,  wobei  man  sich  die  Spitze  des  Keiles  nach  inoea 
und  die  Basis  desselben  nach   ausilen  gestellt  denken  muss«    Der 
obere  und  untere  Rand  neigt  dabei  nach  der  Konkavität  hin,  oad 
beide  Ränder  sind  in  Folge  der  seitKchen  Atrophie  einander  mebr 
genähert,  als  gewöhnlich'.    Die  Körper  der  Wirbel  sind  auch  nach 
der  Konkavität  hin  mit  einer  engen  und  tiefen  Querfnrche  ver- 
sehen.   Die  Schiefheit  def  beiden  Flächen  des  Wiibelkörpers  iit 
nicht   dieselbe;    gewöhnlich  ist  die  obere  Fläche  schiefer  als  die 
untere.    Diese  seitliche  Verkürzung  der  Wirbelkörper  ist,  Je  nad 
dem  Anfheile,  den  die  li^irbel  an  der  Bildung  der  Krümmung  ha- 
ben, verschieden.    Im  mittleren  Theile  ist  die  Atrophie   der  Sei- 
tentheile  viel  bedeutender  und  vemlndert  sich  nadi  des  Buden 


te  KrtanHDig  tu.  bt  4ie  Erfimmiuigr  $At  fceatirtoal ,  m  W- 
ickitekk  riok  £•  dbea  g«BanBie  Deformitit  nur  iuf  einige  wenige 
Wirbel  dieeer  Krnnunnng,  niailidi  anf  die  ewei  bje  Tier,  welche 
ilei  Gipfel  des  Segen»  einnehmen.  Sind  mehrere  Knrreturen 
TOihanden,  wie  ee  faei  imnier  der  Fell  ki,  so  »dgen  diejenigen 
Wirbel,  welche  sich  anf  dem  Cebergmge  der  einen  Krfimmnng 
in  die  andere  befinden^v  f omiferi^deningen,  die  beiden  Krfimmun* 
g*n  ents^eeben.  Die  obore  nnd  untere  Fliehe  dieser  Wirbel* 
ierper  nimlkh  sind  fast  herizontal,  aber  die  Seitenflichen  sind 
dann  anf  eine  Weise  geneigt,  dass  diese  Wirbelkörper  die  Form 
tines  rerschobenen  Würfels  erlangen,  welche  Delpech  Rau- 
tenform (Losangoid)  genannt  hat» 

Ke  iweite  FormverindMong ,  welche  die  WirbeUc5rper  erlei- 
4%  hestdit  darin,  dass  ihre  obere  nnd  untere  Fläche  nicht  mehr 
piiallel  mit  eiilender  sind;  es  ragt  eine  der  Fliehen  nach  rechts, 
ik  andere  nadi  links  ihet,  so  dass  die  Tier  Seiten  eines  so  ver- 
iaderten   und  ron   Tome  angesehenen  Wirbelkörpers   eine  Raute 
(Losen  ga)  beschreiben,  deren  grisste  Diagonale  einen  mehr  oder 
minder  schiefen  Winkel  gegen  den  Horiiont  bildet    Diese  Form- 
ferindeinng  ündet  sich  gewihnUch  in  den  tou    der  Lingenachse 
des  Körpers  sehr   ahgewichenen  Wirbeln^    Man  kann   annehmen, 
dass  in  Folge  der  Krümmung  der  Wirbelköiper  eine  so  schief  ge- 
neigto  Oberfläche  bekömmt,  um  dem  Körper  des  fiber  ihm  liegen* 
den  WIrhala  den  nöthigen  Stfttipunkt  an  gewähren,   weil  dieser 
Mast  mir  ntech  anf  dem  Knorpel  -stehen  würde ;  da  aber  auch  da- 
mit  einStBoben   zum  Ahgleitin  des  oberen  Wirbels   Tom  unteren 
feibuaden  ist^  so  wird  die  obere  und  untere  Flache  des  letikeren 
Wirbelkörpers. nisammengedrückt  und  bildet  mit  den  Seitenflächen 
imn  Theile  eimeki  apltsen ,  aum  Theile  einen  stumpfen  WinkeL 
Alle  dies»  Konriblnationen  Ton  Winkeln  und  Kanten   geben  dem 
Wirbelkörfer  eine  Gestalt,  dass  er  rollatindig  einem  Terschobenen 
VieredLO  gleicht,  oder  die  Rautenform  annimnit  -r  Es  lisst  sich 
denken,  dass  bei  dieser  Crestaltrerinderung  auch  die  Crelenkansitie 
eine  bedeutende  Verinderung  erlitten  haben  müssen.    Die  eigent- 
lichen Gelenkansitse  sind  verschwunden  und  die  beiden  aneinan* 
deritossenden  Wirbel   artikuliren  nur  durch   neugehöhlte  Fliehen 
ta  der  Basis  der  Querfortsitae.    Diese  Qnerfortsitse  sind  einander 
lehr  genähert  und  bisweilen  bis  auf  einen  kleinen,  kaum  Torsprin- 
Ifenden  Höcker  reduiirt ,    wihrend  in  Folge   der   Atrophie  einer 
g«nun  Hilfte  jedes  Wirbels  diese  Fortsätie  stark  nach  Tome  Tor 
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Aie  Krüitlffiuiig  gejlrlngt  Bind.  Die  Bornfortolls»  Aigf^g^A  M 
mehr  nach  der  KonkaTitlt  htDg*edringt.  — «  Gans  ändert  TerfcHt 
k)s  aich  an  der  Kon?eiität  der  Knrratnr;  hier  levgen  sieh  die  tat- 
{T^gfiogeaetzten  Eraeheinnngen ;  die  O^erfartafitae  atehen  von  cia- 
and«r  und  dnd  tiach  hinten  gedringt$  liemltch  oft  aind  aiMh  die 
VefUbralrtnnen  TergrSseart;  Aueh  die  groasen  Ringlöehar  haben 
eine  Yerändervng  erlitten;  die  foramtna  eonjm§üHa^  an  derKoa- 
I^avität  verengert,  aind  an  der  Kenveiität  der  Kurvttiir  ahar  etwai 
erweitert  und  ea  haben  sich  gair^hnlich  neue  KnocfaaMUagetia- 
gen  gebildet,  besandera  an  den  Steflen,  wo  die.  Krfittminig  aa 
badentendsten  ist  und  iwar  gewöhnlich  nach  der  KankaTitil  sn.^ 
Was  die  Rippen  betrifft,  so  werden  aie  durch  dta  aeitliche  Srfiah 
mung  der  Wirbelsäule,  so  weit  sie  aleli  an  die  KonkavHäl  denel- 
ten  ansetzen,  in  ihrem  hinteren  Theil^a  nach  hinfau  nsd  nach,  ia- 
ntn  gesogen  und,  indem  aie  Torne  Tom  Bmatbaiaa  faatgahallia 
werden,  rerlängem  sie  sich,  terlieren  hinten  ihre  aehiefe  Slaiiaaf 
und  ihre  Krümmung  und  niham  aich  eisander  ao  cehr,  da« 
aie  sicli  faat  berühren,  wcnii  dia  Bevgung  dar  Wlrbelaiile  liae 
sehr  bedeutende  ist.  In  ihreln' forderen  Theile,  wb  diaae  Sippca 
bei  der  Kritniinling  ^tt  WirbelsAtile  nadi  auase*  gadr&ogt  werdea, 
werden  aie  au  gleicher  Zell  Idurek  die  DrehuD|^«i  der  WirM 
um  Ihre  Achse  nach  Tome  gedringt;  aie  behalten  alao  Tome  ihre 
Bogengeatalt  ubd  ihre  gehörige  Riehtuikf.  —  A»  der  Eennxüü 
der  Krümmung  xeigt  sieh  das  «ntgegengeaetite  Veribittnias;  ia 
Folge  der  Avsweichung  und  der  !R0tatiön  dar  Wirbalaanb  m» 
lich  wird  die  hintere  Parthie  der  Rippen  nach  hinten  und  nidi 
aussen  getrieben;  ihre  schiefe  Stellung  wird  atiffcec,  ihr  Widtel 
gegen  die  Wirbelsiule  Torspringender  and  die  Wirbelkdrper ,  iir 
dem  sie  sich  nach  ihrer  Seite  hindteben ,  aohaiM»  alch  In  die 
Rippen  hineinwiciceln  su  woUen;  aie  neigen  demnach  an  ikiaa 
Wirbelgelenken  einen  aebr  auffallenden  und  l^aweilen  aehr  wiakt- 
Hgen  Yorsprung,  während  sie  Tome,  an  ihrer  Yerblndang  mil  den 
Brustbeine,  fast  gar  keine  Krümmungen  mehr  bilden,  aondem  gaai 
sanft  auslaufen.  Dabei  sind  die  Rippen  nur  wenig  weiter  aai- 
einander,  als  im  Normalzustände }  aind  aber  nach  hinten  su  aaf- 
ftiUend  breiter« 

Daas*  bei* diesen  Yer|nMiiungen  der  Wirbelaänle  auch  die 
Gestalt  dea  Thorax  Yerandeniagen  erkiien  inüaae,  iat  klar.  Er 
ist  auch  in  der  That  seillick  abgeflacht  tod  bei  der  Kenvaiittt 
der  Krümmung  hinten   vorspringend,   aber    bei  i/tt    KankafüB 


JmAvH  fonie  for8prtBg»6nd*      Di«  ntkhmg  Asg  Tkorax   stdl 
hnn  ein«  Unglktie  und  unr^gtltaiittrige  BUi|Nie  dir,  dervn  grosser 
DmAmester  sAief  steht  und  sieh  rom  hinteren  Viertel  der  Rip- 
pen der  einen  Seite  bis  tu  den  Vorderen  ftippenknorpeln  ddr  an- 
deren Seite  etvtreekh    Hit  die   Seltentei^rümmnng   der  Wirbel- 
sinle  einen  seW  hohen  Qtai  gewonnen,  so  werden  die   Rippen 
der  Konktfrilil  nach  !näen  geiogen  und  bisweilen  so  sehr ,    dass 
die,  welche  in  der  Mitte  der  Kriinninng  sieh  befinden,   eine  Art 
Tersprang  in   die  Brust  Innefik   bewirken;  ja  bisweilen  verbinden 
sieh  Ait  der  Zeit  die  am '  meisten  genäherten    Rippen  mit  einan- 
der doreh  falsche  Gelenke,  oder  durch  Anchylosen  mittelst  aeugev 
bfldeter  Knochenrippen.  — -    An  det    Konkavität  der  (S^eitenkrünir 
ttung  der  Wirbehattle  erhebt  der  Vorsprung  der  Rippen  das  Sdin^ 
terbhtt  und  treibt  ee  nach  hinten,  so  wie  auch  die  Schulter,  da- 
raus folgt   eine    Depression    des  Schlfisselbeines ,    welches    mit- 
gexogen    wird.    —    Die    vom  Schulterblatte    gebildete    Vorra- 
KBig,   wnaa  noch  Jas  Binanstreten  der  Wirbelfortsitxe  und  der 
Rippenbogen  kommt,  vermehrt   die  Erhöhung  oder  den  BuckeL 
Na<ft  der  Konkavftfit  der  Krümmung  tu  ist  das  Schulterblatt  ge- 
eenkt  tind  sein  unterer  Winkel  nach  innen  und  sein  oberer  und 
vorderer  Winkel  nach  vorne  gedrängt;    mit  diesem  letzteren  tritt 
aach  ha  Schlfiseelbeh  mehr  vor  und  iHfrd  sichtbarer,  als  im  Nor- 
mahustande. 

Das  Becken  ist  bei  den  Seitenkrümmungen  der  Wirbel- 
slole,  denen  RhAchftis  iifdit  zum  Grunde  Hegt,  in  seiner  Form 
gewöhnlich  nicht  verändert  Bisweilen  nur  ist  der  Winkel,  wel- 
chen daa  Erfuzbeia  pii  df«p  letatof  fiende^wirbel  bildet,  etwas 
forspriagender  9  bisweilen  aber  such  sogar  mehr  noch  zurückge- 
drängt; nur  selten  zeigt  daa  ^rouzbeia  mit  dem  Steissbeine  zn- 
eanuBon  eine  etwas  grösaere  Krunmnng  als  gewöhnlich. 

Die  Bauchhöhle  ist  gawöl(nlich  in  dem  Verhaltnisse  ver- 
kürzt, wie  in  Folge  dar  VeckrümoMing  der  WirbeUäule  das  Becken 
nehr  dem  Zwerchfelle  genähert  wird«  —  Die  Muskeln,  welche 
aatuElick  an  der  Konvexität  der  Krümmung  verlängert  sind ,  sind 
blau,  vardünnt  und  scheinen  ihren  Mnskakbarakter  verloren  zu 
baben.  Aber  die  Muskeln  können  auch  Verschiebungen  erleiden; 
■0  kann  in  Folge  der  Drehung  der.  Wirbel  der  m.  longus  dorn 
nach  der  entgegengeaetzten  Seite  hin  geschoben  werden  und  gleich- 
sam die  Selina  des  abnormen  Bogeila  darstellen.  An  der  Konka- 
vität der  Krümmung  werden  die  Muskeln  verkürzt,  und  sind  ge- 


iieigt,  sich  in  Fetimaase  «mzuwandeb)  aber  MnaawegM  tfat  A- 
rose  Natur  ansunebmeii ,  wie  man  gemeint  bat.  —  Wu  iu 
Rückenmark  betrifft,  so  l^quemt  es  sieb,  obne  yiel  su  kidii, 
den  Kuryaturan,  welcbe  die  Wirfaelgäule  erlitten  bat,  an»  indcn 
die  Krümmungen  albniblig  sieb  ausbilden,  und,  nicbt  wie  beider 
Angularkurratur  oder  dem  Fott'scben  Uebel  e'ujt  Druck  auf  die 
Markmasse  ausgeübt  wird.  >  Anders  aber  ist ,  es.  mit  den  Nerren 
an  der  Konkayität  der  Krünunung;  die  Oeffaungen  zwiacben  dca 
Wirbeln,  aus  denen  sie  beryorkommen ,  yerengern  sieb  bier  gi- 
wöhnlicb  und  diese  Verengerung  der  eben  erwäbnten  formm^ 
conjugaiia  bat  eine  Atrophie  der  Neryen  au  Folge;  und  diese  briagk 
wieder  eine  Verminderung  der  Ernäbrung  der  Sensibilität  und  der 
BeW^gungsfäbigkeit  der  Theile ,  zu  welcben  diieae  Neiren  sick 
binbegeben.  —  Die  im  Tborax  befindlichen  Organe  können  dnrA 
die  Verkrümmung ,  je  nach  dem.  Grade  dersalben,  yerscbiediae 
Störungen  erleiden;  die  Lungen  werden  abgeflacht;  das  Ben,  ia 
die  Konkayität  der  Krümmung  hineingelagert,  ist  mebtens  hyper- 
trophisch; bisweilen  jedoch  findet  das  Entgegengesetzte  statt;  die 
Aorta  und  die  Hoblyene  folgen  den  Krümmungen  der  Wirbelsiole; 
bisweilen  aber  auch  findet  man  sie .  yerscboben.  —  Auch  die 
Baucheingeweide,  namentlich  die  Leber  ui)d  die  Nieren,  erleidea 
Veränderungen  in  ihrer  Lage  und  in  ibrer  Form;  die  Därme  wer- 
den nur  nach  dem  weitesten  Theile  des  Bauches  bingetriebea. 

III.    Symptome    der   Bogenkrümmungen   ^tt    Wirbel- 
säule. 

a)  Beugung  der  Wirbelslille  vorne  über;  nack 
hinten  stehende  Bogenkrümmung;  bogenförmige  Ky- 
phose; runder  Buckel  *),  Krummricken.  Bei  dieser  so- 
genannten Krummrückigkeit  bildet  gewöhnlich  die  ganze  Donal- 
gegend  nach  hinten  zu  einen  krummen  Höcker;  der  Kopf  ist  ia 
die  Schultern  eingesunken,  welche  erhoben  und  nach  yome  ge- 
drängt sind.  Der  vordere  Theil  des  Tborax  Ist  merklich  verea- 
gert,  der  hintere  Thell  desselben  erweitert  Selten  bezieht  sieb 
diese  Kyphose  auch  auf  die  Lumbarparlbie ,   höchstens  auf  eini^ 


*)  Zum  Unterschiede  von  der  AngularkurTatur,  Wit- 
kelkjphoae,  Spitibuekei,  —  d,  h.  dem  Potlfseksa 
Uebel. 


jkr  obfren  Land|Uivirbel,  namentlich  bei  alten  Leuten,  ton  dene|i 
man  iv  lagen  .pAegt,  daaa  sie  durch  die  Laet  der  Jahre  .gebeugt 
lind.  —  In  fülte^ejii.FallBn  bildet  dieganie  Wirbelsäule. Tonuntfü 
Ms  oben  eine^^inaige  Kurv«  mit  nach  hinten  atehend^r  Konreni- 
üt;  akdann  iat  die  Hdhe  der  KouTexitat  nicht  gerade  in  der 
Mitte  des  Rückens ,  sondern  etwf s  höher  nach  oben«  In  solchem 
Falle  steht  der  Kopf  ganz  roine  über,  das  Kinn  ruht  a;uf.der 
Brut  und  das  Sul^ekt  befcomint  dadurch  Qin  eigenes  AnBehen. 
Bei  dieser  grossen  Kurre  erleU^n  die  Bruetorgane  durehans;  keine 
Verinderung  in  ihrer  Lage,  eben  ao  wenig  die  Bauchorgane,  nuir 
ffluss  aich  der  Kranke  gewöhnlich  des  Stodies  h^di^eo,  uw  nicht 
forae  über  su  fallen« 

.b)  Das  Ueberbeugen    der  Wirbelaftule  nach  hin^ 
ten,  Lordosis«    Ist  der  Hals   der  Sita  dieser  seltenen  Kriim- 
uaatg^  so  ist  der  Kopf  hinten  über  .gebogen  und  das  Hinterhaupt 
Kheint  sich  hinten  zwischen  die  Schultern  legen  xu  wollen,   das 
Aatliti  ist  nach  oben  gerichtet ,  so  dass  der  Hals  rerlängert  er- 
icheint   Der  Kehlkopf  springt  mehr  oder  minder  stark  lolr,  kurz 
der  Kranke  sieht  aua ,  als  wollte   er  aieta  nach   dem  Himmel-  in 
ecbauea.    Die  Seitenbewegungen  des  Kopfes  sind  dann  erschlreit. 
—   Bandet  sich   diese  Art  Krümmung,   was  noch  yiel  sekener 
ist,  in  der  Dorsalparthie ,  so  kann  die  daraus  folgende  Deformltit 
des  Thorax  Dyspnoe ,   Kongestion   der  Lungeil  und  hinfig  Blnb- 
ipeien  bewirken.  —    Sitit  endlich ,  was  noch  mn  häufigsten  der 
Fall  ist,   dieae  Lordose  in  der  Lumbargegend,    so  erscheint  der 
Kranke,  als  übertriebe  er  mit  Gewalt  das  Geradegehen.    Er- biegt 
lieh  hinten  am  Kreme  ein ,    streckt  den   Batch   tot  ,   wirft  die 
Schulter  nach  hinten,    ist  aber   dann  genöthigt,  um  nicht  das 
Gleichgewicht  su  yerlieren,  den  Kopf  etwas  rome  über  au  halten. 
Menschen  mit  sehr  dickem  Bauche,  femer  die  Frauen  im  lotsten  Ho* 
nate  der  Schwangerscbafk  pflegen  so  an  gehen.    Ist  diese  Krünn 
Binng  «sehr  bedeutend,   so  erlangt. auch  das   Becken   eine  sehr 
ichiefe  Stellung,*  welche  bei  Frauen  durch '  Erhebung  des  Sacro^ 
lonbanriiikels  nachtheilig  werden  kann. 

c)  Die  Seitenkrümmung,  Lateralkurratur,  Sko- 
liose gewährt  in  den  rerschiedenen  Fällen  einen  sehr  Teraehie- 
dcnen  Anhlick^  aber  sie  nähert  sich  doch  mehr  oder  minder  d^r 
Form,  die  oben  gewissermassen  als  Tjpüs  beschrieben  Verden  ist, 
BämUch  diBijenigen,  wo  man  oben,  im  Anfange  des  Dorsaltheiles 
der  Wirbelsäule,   diese  nach  rechts  tnsgebogen  und  in  der  Lum* 


tirrf^^nd  tie  naeh  littki  ansg^ebogefi ,  •--  und  endlick  noeh  fa 
Tielen  Flllen  di»  Bsiswfrbel  nach  finks  hin  gferiehtet  erblich. — 
Was  b«i  der  Anschaunng^  des  der^staU  reitrUnniteii  SobjektH 
i«erat  auftllt,  daa  Ist  die  ei^eMbtmliehe  StellifB^  dendbia. 
Die  fechte  Schalter  ist  nach  hinten  und  nach  oben  ^treten,  ik 
Unke  Schalter  dagegen  geeenkt;  die  linke  Hfifte  steht  mehrvir 
imd  Ist  voller  als  idi  Normabastande.  Beschaut  Man  den  aMkt 
Tor  sich  hingestellten  Kdrper  genaa,  so  sieht  man,  dass  ersili^ 
hört  hat,  symmetrisch  xa  sein.  Die  rechte  Hälfte  it$  Thenx  \^ 
gewölbt  und  etuNis  naeh  hinten  gedrängt  nnd  Tom  HypochoDdiim 
an  irM  die  rechte  Seile  des  Körpers  etiras  hohl,  so  aber,  im 
aber  der  Hüfte  der  Eindruck  am  merklichsten  Ist.  An  der  Itakta 
-Seite  ündet  das  fiegentheil  statt;  der  Thorax  ist  hiar  abgeflacbt  vsd 
▼OBi  Hypodiondrfnm  an  abwärts  etwas  gfewölbt  oder  t#ll}  fa 
Eawu  swischen  den  falschen  Rippen  nnd  dem  Dnnnbeink«BBi, 
oder  iwlschen  Thorax  und  Broken  ist  links  Tetkirxl,  rechts  w- 
grössert.  Vorne  xeigt  der  Körper  einen  ganx  rtfwMdmm 
Anblick  ^  der  Thorax  scheint ,  von  hier  aas  betrachtet,  saehr  aiA 
Tortie  «ad  nach  links  hepforxnragen;  das  Unke  Sdililsselbela,  ^ 
Sonhtmg  des  Hnkeii  Schvlterblatles  folgend ,  neigt  aidi  nach  Uh 
ten  und  Tome,  wogegen  das  rechte  Schlisselbeln  fast  keritoottl 
bleibt  Diese  Verindeiungen  finden  ihren  Ofuiid  in  denen ,  wikk 
^0  Wirbelttule  erfahren  hat  Die  DemfoiisfiUe  bilden  eine  wetteBfi^ 
nige  Linie  faiFor«  eines  Torlängerton  S.  Öawöhnlicii  isl  ÜeKitti 
im  Rliokenthelle  markirter,  als  Im  Lambarlhoile  ^  aber  dal  Hsm 
dieser  Kurven  beatimml  sich  nicht  nach  iet  Abwoickong  voll  ki 
Bormrion  Längenachse,  weil  die  Wirbel  «igleich  eine  KoUttn 
«rUtten  haben,  von  der  bereits  gesprochen  worden  ist,  nadis 
Folge  deren  die  Wirbelkörper,  von  der  MittelHofie  siA  entbraeal, 
dieser  die  Domfertsitie  nahe  bringen.  Dadurch  goachiebt  Mj 
dasB  eine  Krihnmung  der  Wirbelsäule,  die,  von  hinten  betrieb- 
tot,  wenig  markirt  erscheint,  von  rorne  gesehen  viel  grtsserwiri 
Die  Drdbung  der  Wirbel  um  ihre  Adise  ertengi  eine  bedeüsalt 
Modifikation  in  den  Yertebralrinnen ,  die  daan  dienen  kam,  dli 
Täuschung  lu  b'eseitigon,  welche  die  anscheinend  not  gtnap 
Abwetdsung  der  Domfortsätxe  von  ihrer  normalen  Linie  BlfH- 
cherweise  eneugen  kann*  Die  VleloehMadel  des  sn.  I&9ftt$i9nii 
durch  die  Drehung  der  Wirbel  ans  ihrer  Lage  gedrängt^  biUta 
nach  der  Konvoxitilt  der  KrÜmomdg  au  eine  Erbabenhiil,  wahie 
die  Ittft  des  darunter  Jlopndeii  Knosiianf er€stea  dMlIidb  lBl^ 
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IrM.  -^  Naeft  nni  nath  wttttn  A«  charftlrteHdlfeeliett  Methnafc 
inmef  d^oäichef^;  r^eMs '  Mhmirt  das  Vorsjitftif^«!!  der  Schulte^ 
4}e  WDbtitig  der  R%eti,  di^r -fifudnick  der  Hlfifle  «U;  Hhk«  dft- 
fe^n  das  Sfüfoii  der  Schnltef,  dasAbfleehen  des  mittleren  Thel^- 
lei  der  Rlfipeii  und  das  HeraiistrHeii  der  Hflfle;  die  Doraalknrfe 
irird  Phaser,  die  Huskelmaasen  markireii  sick  mehr  In  der  Gebend 
der  Kunratnr  tind  ^ewl^ttlick'  tritt  m  derselben  Zeit  tu  den  be^ 
den  Terbandenen  Ktfimmuiif  en  lioch  eine  dritte  hiiixii ,  ttfimlMi 
^e  oberste  Sn  der  Nackengegtnd  mit  nai;h  links  stebendilr  Koich 
kirltlL  «^  'til  knm  aber  die  Verkrimnnmg'  noch  iTeiter  geheb; 
üie  Defomitlt  wli^d  auffallender,  die  Rippen  bilden  einen  stlrk#- 
ren  Winkel '  nach  hinten,  die  Seiten  des  Th4>rax  werden  ttoeb 
eb^flatfater  und  das  Brustbein  ne^h  mehr  nach  yorne  und  llidni 
If^scbeben.  Die  reehte  WüAeng^eäi  ist'  fast  gänt  eingefallen, 
fo  da#s  »die»  ftikchen  Rippen  dem  DIvnAelntaAm  hst  bertlhreii, 
jft  anter  VasstlndMi  ibn  bedecken^  liinks  wird  der  Eindruck  des 
TbeM  »i  merkifch ,  das»  in  diesür  Qeg^end  die  Hant  Onerfnrsheti 
leigt  and  die  BM<^  in:  hohem  Grade  kervertritt  ]>er  Rumpf  ei^ 
scheintl^e^aus  tetkürat ,  der  Kepf  Ist  twischen  die  Sehfultem  gesun- 
ken, das  Kinn  ragt  auf  ^le  Brast  berver ,  die  Nase  ersäieliit  virliiF 
g^rt,  die  Wangen  wliikelig  undrorsprlngend.  IturzesIstderTdllstänpdlg 
ansgebMdete  Schlefbuckel.  -^  Ein  Umstand)  der  gewöhnlich 
tafivfiallen  piegt,  ist  die  anscheinend  ungewOhnllilie  Lftnge  de^ 
Arme  und  belne;  dieser  Ansehein  haf  lediglich  setneii  Orand  in 
der  Verbiraung  des  Rumpfes.  Nieht  nur  erscheinen  beide  Anae 
faa  Yerkkltnisse  mm  Wüchse  desselben  au  lang,  sendem  der  Unke 
noch  linger  als  der  rechte  ^  wegen  der  Senkung  der  litkin 
Schulter.  —  Das  Subjekt,  durch  den  Buckel  nach  rechts  gesogu«^ 
itfittt  eieh  auf  di»  Hnke  Hdfle,  und  hjfli  dabei  das  rechte  Knie 
(irebege#f  se  dass  d^er  rechte  Fnsa  gar  nicht  oder  nur  tose  den 
Boden  betüirt^  es  ist  dieses  der  Omnd,  weshalb  man  in  solchen 
Fillen  meistens  eine  Neigung  des  Beckens  au  sehen  geglaubt  hat 
Biete  ist  bbev  ni<^t  yoflianden;  die  beiden  Vamibelnkamme  st^ 
ben  In  gleleker  Hdbej  nur  sind,  wie  OHiyief  t.  Angers  bo^ 
Merkt,  die  SchieftuckeUgen  fenotbigt,  um  niehl  rechts  ftber^ 
tafaHen,  «Ich  auf  die  linke  Hüfte  tu  stütxen,  die  dadurch  Bock 
mehr  Tersprlngt 

.  Dieses  hier  hi   allgemeinen  Zdgen  entwoifene  BUd  leigt  In 
virsehledejien    FiHen    turscUedene    Abweiohungen,     ZutHMefSl 


kSiia«!!  die  beiden  Karrtfaren,  Ae  Dorsal-  «ad  Lnabiifauritv, 
eine  entgegeng^ietsto-  Ririlitiuig  baben;  die  obere  kann  Bit  im 
Konrezitit  nach  links  stehen  oqd  die  untere  nach  rechts,  wt- 
durch  alle  anderen  anatomischen  Lagen  andSteUnngen  ilveSsitii 
wechseln«  Die  Lumbprfcuryatnr  ist  il%  Haupthrfiauanng,  ni 
anch  mit  der  Hanptkrfimnnng  niifh  lui][s.  stehend;  alsdann  ist  b 
reehte  Hnfte  die  mehr  Torspringende  und  der  Körper  stitil  lick 
anf  die  rechte  Hüfte,  um  nicht  links  i}bersi|falUn.  {n  ssktai 
Falle  ist  die  Deformität  des  Thorax  auch  weniger  markirt,  iUm 
.die  Dorsalkrümmuttg.  nur  unbedeutend  ist  —  Bei  Einigea  ist 
as  die  Nackengegend  5  welche  die  grosste  Kurve  darbietst;  dm 
liegt  der  Kopf  ganz  nach  der  Seite  und  es  bildet  sich  isi  D«- 
saltheile  des  Wirbelsanle  eine  Gegcnkrummung.  Dass  um 
Gegenkrümmunge^n,  oder  Ausgleichungskrnmmuagii 
(eourbute  4e  balane^mmU^-  d'iquUibre  oder  de  eow^otMtm) 
eine  nothwondige  Folge  aint,  um  dem  durch  die  primitiTe  Kri» 
AUttg  yerschobenen  Schwerpunkte  des  aufrecht  stehenden  Kiipin 
entgegensuwirken ,  braucht  nicht  gesagt  an  werden.  — 

Es  ist  schon  des  Einflusses  gedacht  worden,  den  die  konsekatift 
Deformit&t  des  .Thorax  auf  die  Lungen  und  das  Hen  haben  mn» 
Wir  mflssen  daran  folgende  Mittheilung  von  Delpech  anreiha: 

,^Wir  haben»  sagt  er,  an  einem  jungen  Mädchen,  der  Tode 
ter  eines,  hodistebenden  Hannes ,  in  deifsen  Familie  ScfaiefhiiUB 
der  Wirbelsäule  erblich  sind ,  sehr  bedenkliche  Anfälle  foa  N^ 
'aenbluten  beobachtet,  welche  offenbar  mit  einer  xunehnendsa  Li- 
teralkurratur  der  Wirbelsäule  in  Verbindung  standen;  des  HU- 
chea  war  au  der  Zeit  8 Jahre  alt;  seit  3  Jahren  litt  sie  wU- 
derholt  an  Nasenbluten,  das  in  Pausen  Ton  einigen  Measta 
wiederkam.  Trat  es  ein,  so  dauerte  es  mehrere  Tage  hintereis- 
ander  und  liess  die  Kranke  in  einem  fast  anämischen  ZusUidi. 
Ehe  dieses  Nasenbluten  eintrat ,  litt  die  Kleine  jedeaaul  aa  Sei- 
tenstichen,  besonders  links,  und  an  Henklopfen;  in  demlUssii) 
wie  die  Lateralkulvatur  annahm ,  nahmen  anch  die  Anfiffls  v* 
Henklopfen  und  Oppresaion  au.  Man  konnte  deutlich  erkmai^ 
dass  die  Kurvatur  allein  die  Schuld  trug,  denn  die  mitdene 
Rippen  an  der  linken  Seite  waren  stark  naeh  innen  geiogea,  n 
dass  das  Hen  etwas  nach  rechts  unter  das  Brustbein  gedriaft 
worden  war.  Offenbar  mussten  auch  die  grossen  iwn  Hents 
fahrenden  Gefässe  dabei  oine  Verändming  oder  Zerrung  eilsite 
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und  Homit  eine  tJebefffiUnitg  im  Kopfe  entstelieii ,'  Srelche  Sürch  fie 
Ton  Zeit  iv  Zeit  eintretende  Blutung  sich  erl^i'ctiterte/^  ^- 

DasB  übrigenä  '  bei  den  an  bedeutender  Verkrülnmung  def ' 
Wirbelslule  Leidenden  die  Verdauung  und  Vermehrung  Vermindert' 
sein  mfiflse,  geht  schon  aus  der  Zerrung  und  Lagenyeränderung 
der  Bancheingeireide  herror,  —  besonders  aber  aus  dem  Um- 
stände, dass  die  Verkrümmten  nicht  so  tiel<i  Körperbewegung 
sich  machen  kdnnen ,  als  gesunde  und  gerade  Kinder.  —  Bei 
den  der  Pubertät  sich  nähernden  Mädchen  hat  die  Kurratur  der 
Wirbelsäule  oft  einen  nachtheiligen  Einfluss  auf  die  Menstruation, 
die  sich  selten  regelmässig  entwickelt,  vielmehr  oft  wegen  Chlo- 
rose gar  nicht  xu  Stande  kommen  kann.  Nach  D  e  1  p  e  c  h  muss 
nan  auch  ^ar  nicht  darauf  ausgehen ,  die  Katamenien  herrorzu- 
rofen,  ehe  der  Körper  wieder  gerade  gerichtet  ist,  weil  derBlut- 
rerhst,  so  gering  er  auch  ist,  den  su  diesem  Manöyer  nöthigen 
K5rperkräften  Eintrag  thut.  Treten  die  Seitenkrümmungen  der 
Wirbelslule  ein ^  nachdem  schon  die  Katamenien  sich  gebildet  hat-' 
ten,  so  erleiden  diese  doch  dtirch  jene  mannigfache  Veränderungen. 
Nach  V.  Dural  jedoch  ist  der  Einfluss  der  Verkrümmungen  auf 
die  Menstruation  nur  dann  bemerkbar,  wenn  die  LumbarinirTe  sehr 
bedeutend  ist  ' 

» 

IV.    DUgnoae  der  Bogenkrümmungen  der  Wir* 

belsävle. 

Die  Diagnose  macht  im  Allgemeinen  wenig  Umstände.  Die 
üeberbeugung  nach  rorne  oder  die  Bogenkrümmung  nach  hinten 
wird  keiner  mit  der  Angularkunratur  (dem  Potf sehen  Uebel) 
Tcrwechseln.  Jene,  die  Kurren-Kjphose,  unterscheidet  sich 
?on  dieser ,  der  Angularkjphose,  nicht  nur  durch  die  Formen, ' 
die  diese  Benennungen  andeuten ,  sondern  durch  den  Mangel  aller  - 
übrigen  auf  Karies  der  Wirbelkörper  deutenden  Erscheinungen; 
ausserdem  ist  aber  die  gleichzeitig  Torhandene  Gegenkrümmung, 
die  bei  der  Angularkyphose  sich  nicht  einstellt,  ein  Merk- 
nul  fär  die  KurrenkTphose.  —  Ganfe  eben  so  ist  es  mit  der 
Kückwärtsbeugung  der  Wirbelsäule  oder  der  Lordose;  auch  diese 
ist  durchaus  nicht  tu  Terkennen,  denn  sie  gleicht,  wie  Olli- 
rier  Y.  Angers  sagt,  nur  sich  selber.  —  Bei  den  Lateralkur?a- 
taren  ist  in  diagnostischer  ffinsicht  nur  der  Unterschied  zwischen 
der  B i mu lir t  e n  und  der  wirklich  enfestzustellen.  Gu e  r  i n  gibt 

folgende  Merkmale  vi>  woran  man  die  simulirte  Skoliose  erkennen 


kam:    ^ie  Krfimmjuit^  nAch  der  Seite  kt  iomtr  finfacki  mami 
eine  grosse  Zahl  Ton  Rücken-   und  Lenden wirbelii   tia  vid  der 
Qipfei    der  Krümn^nng  findet  sich  an  den  beideji  legten  Eückea- 
wirbeln.    Die  Wirbel  sind  nicht  nm  ihre  Achse  gedrthti  wie  bei 
der  wirklichen  Skoliose  und  folglich  bilden  auch  die  Bündel  der 
Streckmuskeln    der    Wirbelsäule   gleiche  Vor^piünge     und  end- 
lltb  fehlt  der   sogenannte  Buckel,    d.  h«    die   nach    hinten  bia- 
ausitehende   Kurratur.     D|e   Querfalten  der  Haut  sieht  man  ia 
der  Mitte    der   Konkavität   der   simulirten  Krummong,    bei  te 
wirklichen  Skoliose  aber  sitien  sie  ^höher  oben;    bei  eretertr  iit 
die  Neigung  sehr  gro9S^ ,  das  obere  Ende   der  Knlnyung  ent- 
fernt sich  bedeutend   von    der  senkrechten  Linie,  weil  die  Au- 
gleichungskrümmungen  fehlen ;  endlich  i&t  bei  der  simulirten  Sko- 
liose die  Hüfte  an  der  hohlen   Seite  bisweilen  u«  ö  bis  8  Cca- 
tuneler  höher,  während  das  Individuun»  auf  die  SpUxe  des  Fbsm« 
auftritt;   sein  Bein  erscheint  verbücat  und  es  ist  ein  anacheinea- 
dea  Hinken  Torhandei^"  — .  Diese  Simnlatiopeu,  werden,  mit  giee- 
ser  Leichtigkeit  hergestellt.    Es  gibt  Indifiduent  die  sich  schnell 
schief  steilen  und  die  ihre  Schiefheit   bewahren,   wenn  man  ti* 
auch  Yiel({  Verrichtungen  Tornehm«n  läset;   B  o  n  y  i  e  r  hat  iicb- 
rere  interessante  Fälle  erzählt    Junge  Leute,  zum  Soldatandieastc 
ausgehoben,  stellten  sich  schief,  um  sich  yom  Dienste  zu  befreien 
und  legten  .rieh  fe^nuffbnber  mit  tiaemeD  Stüizon  an^  oder  Ma- 
schinen, welche  sie  eine  Zeitlaag  trugen,  um  den  Rnnpf  an  die 
schiefe  Stellung  gewaltsam  zu  gei^nen,    ifmii  sie  nachher  bei 
der  Inspektion  in  dieser  Schiefheii  auch  yerbleiben  konnten*    Di« 
8Q  erzaugten  Schiefheiten  stehen  mitten  inne  zwischen  den  au- 
genblicklich angenommeneu   und  den  parmapenten  und  haben  in 
der  That  einige  Charaktere  der  letzteien.;  der  Unterschied  bestekt 
jedoch   dariUf   dass  die  sehr  geringe  sekundäre  Krümmung«  die 
eich  dabei  frzeugt  jj^at,  ^uf  der  Stelle  yaracbwindet,   ao  wie  man 
den  Körper  gerade  richtet  «^  fis  kommt  auch  der  Fall  Tor^  wo  aas 
irgend  einem  Grunde  ein  Individuum  eine  sehr  geringe  Schiefbeit 
der  Wirbelsäule  absichtlich  |^r5aser  darstellen  will»    Dieae  Uaber- 
treibung  zeigt  dann  die  M^erkmale  Ten  zWici  oder  drei  KuffatoraB 
mit  der  Drehung  der  Wirbel^  dabei  aber  dia  Beugung  der  gaisea 
Wirbelsäule  in  der  unteren  Bückeugegejid,  so  daes  dieee  Beugaag 
mit  dem  Grade  der  Drehung  derselben  in  gar  keinem  YerhiUniisc 
steht;  der  obere  Theil  dea  Bumpfea  U^  ao  übergebeugl|  und  an 


hf  Krank«  nieht  ika  Gleichgewicht  wtivde  beklaiipteii  IrodDen.' 

V.  Fiogno^e  der  Y  er  kr  umn^ungen  der  WirbelsänU. 

Fiest  man  nur  die  Gtaandheft  Im  Allgemeinfan  «id  die  Dauer 

hs  Lebens  in's  Ange,   so  ist  die  Prognoee,  mngeachlet  der  Be^ 

eifltrlehtigingen,  welche   gewiaee  Fo&htlonen  erleiden,   bei   dea 

YerkHIminungen  der  Wirbelsdule  keine  bedenkliche;  die  Bsckeligen 

werden  bisweilen  sehr  alt  und  bleiben   dann   nichft  BelUn  ron  al^ 

len  den  Schwächen  frei,  welche  sonst  alte  Leute  zu  befallen  pfle« 

gen,    Matt  hat  jedoch  die  Meinung  auegesprochen)   dasi  die  Vet« 

krfinuMing  der  Wirbelsiule   die  Entwickelung  einer   der  löddichrf 

iten  Krankheiten  begdnsttge^   nänlich   der  LungenachwindsiichL. 

Dilpech   hat  4ioee  Ansicht  ausgesprochen,  aber  die  neueitienj 

UntersudiuBfen  haben  sich  als  einen  Irrthum    erwiesen.    Uebei^ 

baapl  hat  nian  Ua  in  die  neueste  Zeit  hinein  sehr  irrige  Vor* 

stelimgen   über  den  Kawsalnexus   swischen   den  Yerkrümmungea 

der  Wirbelsaul«  und  gewissen  Krankheiten  gehabt.    So  hat  man. 

s.  B.  au»  der  bobacht«»g  gewiiser  Fälle,  wo  Knoohenerweichunr^ 

gen  fie  Urotcbo  Ton  Verkrümmungen  der  Wirhels&ule  waren,  den 

Seblnsa  gesogen^  dass  dio  VerkrürnnMiigen  meistena  auf  Knochei»« 

erweicbungen  aasgehen,  indem  die  Vebergewalt  gewisser  Ifaiskehky 

saf  die  erweichten  Knochen  wirkend,  die  Wirbelsfinlo  nach  einer 

Seite   hinIHteriieht»     Man  hat    dieser  Vorstellung   xu&lge  auch 

gewisse  Regeln  för  die  Praxis  nu^estellt.    Andere,  ohne  die  Ept 

fahraag  tu  befragen,    haben  sich  cu  Eingriffen   yerleiten   lassen, 

die  nur  die  Muftheln  betrafen  und  Ton  denen  alleia  ale  mit  gros«' 

ser  Kühnheit  yoUe  Heilung  rersprachen.    Es  ist  klar,  dass  weder 

die  ein«  noch  die  andere  Ansicht  die  allein  richtige  ist.    Es  gibt 

Vifirflnumngen,  die  allerdinga  roa  den  Knochen  anagehen,  welohe. 

Ten  Khachitis  oder  Erweichung  ergriffen  sind;  es  gibt  aber  auch 

sehr  y^le   Verkrümmungen,   wo   die  Knochen   gar  nickt  primär 

leiden,    sondern   nur   sekundär  in  Folge   der   schiefen  Stellung, 

zu  der  sie  geiwnngen  sind ,  eine  Veränderung  erleiden«    Es  gibt 

femer  Fälle,  wo  eine  chronische  Anschwellung  der  Zwisohenwirbel« 

knorpel  sich    einstellt   und   entweder   die   Ursache   der  Verkröni'* 

aung  ist,  oder  als  Folge  derselben  auftritt.    Es  ist  klar,  dasa  die 

Prognotae  in  aUen  diesen  FäUeu  Tocachieden  sein  mu89 ,    dass  sie 

daran  afOiäagen  wird,  wie  man  im  Stande  Ist,  gegen  diese  V^r~ 

ämlenui|:en  In  den  EnochMi  und  In  dan  Kncffpeln  n  wirken« 


Die  PrtgMte.  kt  sOnaeh  mcbt  in  allen  filleA  gbid^  aoBien  lU 
bestimmt  aick  nech  der  Uraacbe ,  naeh  der  Art  and  dem  Grtdt 
und  nach  der  Dauer  der  Verkrümmung.  Delpech  hat  geoügend 
hierauf  aufmerksam  gemacht.  Wir  haben  auch,  sagt  er,  in  je- 
dem einzelnen  Falle  nachzuforschen ,  ob  die  Verkronunung  nock 
im  Zunehmen  begriffen  ist  Ist  die  Verkrümmung  bedeutend  aal 
droht  sie,  noch  immer  anaunehmen,  so  hat  es  auf  die  PregaoN 
einen  sehr  bedeutenden  Einfluss,  denn  vir  müssen  uns  firagta, 
welche  Kraft  wohl  im  Stande  sein  werde,  bei  einer  ao  bedeatea- 
deH  Ueberbeugung  der  Wirbelsaule  die  Last  dea  Köipecis  n  tra- 
gen? Die  Muskeln  yermögen  es  nicht,  ihre  Thfitigkeit  ist  im 
Wesen  nach  eine  intermittirende  und  sie  hat,  so  wie  ihre  fimäk- 
rang,  in  Folge  der  Verschiebung  ihrer  Ansatzpunkte  bedenteal 
gelitten«  Wir,  begreifen,  dass  damn  nur  Ossifikationen  oder  Atro- 
phie dier  Zwischenwirbelknorpel  allein  die  nöthige  Kraft  gewihrta 
können,  dass  jedoch  in  beiden  FiUen  an  eine  Heilungt :  nicht  mekr 
lu  denken,  ist«  Finden  wir  also  in  einem  Falle ,  ^mmb  seit  zwei 
Ma  drei  Jahren  die  Verkrümmung  zwar  bedeutend  ist  9  aber  nichl 
mehr  zugenommen. hat,  dass  ihre  Zuna^une  in  eMer  Reihe  Toa 
Jahren  allmahlig  nachgelassen  und  dann  ganz  aufgeholt, hat  uad 
dasa  endlich  die  Funktionen  der  Terachiedenen  Brust-  «nd  Bav€k- 
eingeweide  eine  gewisse  Ruhie^'  angenommen  haben,  so  ist  das  fir 
una  ein  Zeichen,  daas  die  Krümmung  Tollständig  feriradiaen  vai 
die  Zeit  zur  Heilung  oder  Beaserung  Torfiber  iaL  Wir  fiadea 
uns  in  diesem  Urtheiie  bestätigt,  wenn  eine  Tenuchte  undanende 
Streckung,  oder  die  während  einiger  Zeit  Torgeachriebene  Bori- 
zontallage  durchaua  keine  Veränderung  bewirkt  hat«  *— 

„Sehr  oft^  sagt  Delpech,  ist  es  hinreichend,  in  denliUea, 
in  denen  nedi  Hülfe  möglich  ist,  dieses  dadurch  zu  eiproben,.dtif 
man  den  Sopf  am  Nacken  und  Kinn  erfasat  und  daran  während  emir 
ger  Hinuten  den  ganzen  Körper  in  die  Höhe  hebet  1  man  s«kt 
alsdanft  die  Kurven,  welche  die  Krümmungen  der  Wirbelaäde  bll* 
den,  oder  wenigstens  einige  ron  ihnen  sich  öffnen,  aich  gerade 
richten,  zum  Beweise,  dass  die  Wirbel  in  ihrer  sehirfen  SteUang 
durch  Verwachsung-  oder  Verknöcherung  noch  nicht  unbeweglich 
geworden  sind.  In  zweifelhaften  Fällen  legen  wir  um  den  Kepf 
gepolstertes  Riemenwerk  und  ziehen  daran  mittelst  eines  Flasckea* 
auges  den  Körper  so  in  die  Höhe ,  dass  die  Füase  in  der  Laft 
rwar  den  Boden  berühren,  aber  ihn  nur  streifen,  so  disa  aie  dca 
Körper  nicht  mehr  tragen»    Gegen  den  Körper  atriloB  vir  fii 
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Ireitefl)  in  Zolle  und  Lbien  gradairtes  Brett;  mit  Tinte  merken 
▼ir  die  Domfortsätxe  der  Wirbel. an  nnd  gegen  diese  pnnktirte 
Linie  laseen  wir  ein  Bchwarxes,  mit  einem  Bleiloth  yersehenes  Stück 
Schnnr  senkrecht  anprellen.  Findet  man  nun ,  dass  durch  das 
Erheben  des  ganzen  Körpers  am  oberen  Ende,  während  seine  ei- 
gene Last  ihn  nach  unten  sieht,  die  Länge  des  Körpers  deutlich 
zugenommen  hat,  indem  zugleich  die  Bogen,  welche  die  Krüm- 
mungen bilden,  sich  etwas  gerade  richten,  so  ist  offenbar  noch 
lie  Möglichkeit  vorhanden,  eine  Besserung  zu  bewirken.  —  In- 
dessen gibt  es  Fälle,  wo  diese  Proben  nicht  hinreichend  sind  und 
▼0  das  durch  sie  gewonnene  Resultat  noch  anderer  Beweise  be- 
darf. Es  sind  dieses  nämlich  die  Fälle,  wo  die  Beweglichkeit  der 
in  den  Verkrümmungen  eingefassten  Wirbel  gegen  einander  eine 
so  geringe  oder  eine  so  wenig  merkliche  ist,  dass  durch  keine 
ElflFirkuBg  plötzlich  Variationen  in  den  Kurven  erzeugt  werden 
l5nnen.  Wir  haben  Fälle  dieser  Art  gesehen,  wo  wir  fast  keine 
Hoffnung  mehr  gehabt  haben,  wo  aber  das  Liegen  auf  einem  hori* 
lontalen  harten  Bette  gegen  das  Stehen  eine  Vermehrung  der 
Körperlänge  um  mehrere  Linien  bewirkte ,  wenn  dieser  Wechsel 
in  kurzen  Zeiträumen  Torgenommen  wurde ,  —  wo  aber  das  mit 
einer  geringen  Streckung  verbundene  Liegen  während  einer  gan-* 
len  Nacht  eine  Differenz  von  1  Zoll  und  darüber  erzeugte.  Die- 
HS  zeigt  sich  besonders  in  den  Fällen ,  wo  die  Verkrümmungen 
durch  Rheumatismus  bewirkt  wurden  >  oder  da,  wo  eine  Auftrei- 
hmg  der  Zwischenwirbelknorpel  vorhanden  war.  Wir  meinen 
«Iflo,  dass  man  in  vielen  Fällen  nicht  eher  über  die  Prognose 
■ich  aussprechen  darf,  bis  man  die  nöthigen  Proben  gemacht  hat^* 
Noch  auf  einen  anderen  Punkt,  der  gewissermassen  auch  zur 
Prognose  gehört,  macht  Delpeeh  aufmerksam.  Mehrere  näm- 
lich haben  gemeint,  dass  die  Verkrümmungen  der  Wirbelsäule  auf 
die  Empfangnissfahigkeit  des  Weibes  Einfluss  haben  ,  aber  schon 
Dugis  hat  nachgewiesen,  dass  dem  leider  nicht  so  ist.  Wir 
sagen  —  leider!  Denn  aus  vielen  Gründen  wäre  es  ganz  gut, 
▼enn  ein  verkrümmtes  Mädchen  nie  schwanger  würde.  Worauf 
beruht  aber  jene  Meinung  von  der  Unfruchtbarkeit  der  an  Ver- 
hünunung  der  Wirbelsäule  leidenden  Mädchen?  Sie  beruht  ver» 
Hiitthlich  auf  den  in  den  meisten  orthopädischen  Anstalten  gemach- 
ten Erfahrungen ,  dass  den  jungen  Mädchen,  wenn  sie  in  diese 
Anstalten  gekommen  und  einer  Behandlung  unterworfen  worden 
lind,  die  Menstruation  ausbleibt.    Es  ist  dieses  den  orthopädischen 
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Kvrtn  BOgät  xtlB  Vonmrfe  gemadit  irorden.  WiJur  U\  es,  Im 
Üe  wiliren^  der  Nacht  und  Tieler  Stunden  des  Tages  fortgelegt 
Strecklage  der  Yerkrvinniten  nicht  so  Torlheilhaft  aa(  ik  Hft- 
stellung  und  Unterhaltung  der  Katamenien  wirkt ,  als  Jas  lieli 
UaherlaufcB«  Die  Erfahrung  hat  indessen  gelehrt,  dass  ginli 
die  an  Yerkrünininng  der  WirbeUiuIe  leidenden  Mädchen  in  iU- 
gemeinen  weit  früher  Bcnatruirt  werden,  als  die  gerade  pwiA- 
senen,  —  dass  die  Katamenien  zu  einer  Zeit  eintreten ,  v«  ia 
Körper  noch  nicht  vollständig  entwickelt  ist,  und  dass  dielee- 
atmation  entweder  durch  ihre  zu  hiufige  Wiederkehr  oder  4vdi 
äre  R«ichlichkeit  einen  die  Körpefkrafl  schwächenden  BhUerlui 
erzeigt  Ist  nun  die  yorgenoiamene  Kar  eine  wirksame,  iührtii« 
wirklich  eine  Besserung  iet  Konstitutldn  herbei,  so  hat  sie  loih 
die  Folge,  dass  den  unzeitigen  oder  zm  reichlichen  BlntTtduta 
Einhalt  gethan  wird.  Es  ist  also  eher  ein  Vortheil,  als  ein  Ntc^ 
iheil,  iTenn  bei  jungen,  schwächlichen  Mädchen  die  ^enstmtiw 
aich  yermindert,  oder  so  lange  u^iterUeibt ,  bb  die  Konsliti^ 
Tollkommen  gekräftigt  ist« 

„Es  bietet  sich  hier^  sagt  Delpech,  eine  interessaate  TM- 
iache  dar,  dass  die  jungen  Mädchen  nioKlich,  welche  durch  yeniU^ 
in  häufige  oder  zu  reichliche  Menstruation  in  einem  stets  isiA- 
kelnden  Zustande  erhalten  WOfden  waren,  eine  krifti^en  ^ 
danemdare  Gesundheit  erlangten,  nachdem  sie  von  den  Ilnedua 
der  Schwäche,  welche  den  zm  tielen  und  zH  reichKchen  litivt* 
■ien  zum  Grunde  lag^  befreit  iToffden  waten«  Nach  der  nÜt 
ahen  WiedHhersteHung  des  geraden  Wuchnea  und  dar  Kiäße,  — 
nach  der  voUen  Entwickelun^  ntid  ReifaDg  des  Körpers  itaBlt 
akh  dann  die  Kenalmation  Ton  aelbw  wieder  ein  imd  atrar  obae 
«U.  küatUch*  Einwirkuttg.« 

Was  mag  aber  wohl  der  Qrufld  dieser  zu  frühzeitig  aod  n 
reichlich  sich  einstellenden  Menstruation  bei  den  an  Verkruoitflvig 
der  Wirbeisäule  leidenden  jungen  Mädchen  sein?  lat  es  das  weich- 
liche, üppige  Leben,  in  dem  gewohnlich  solche  jung4  lUdcbeo 
aufwachsen?  Oder  ist  es  die  Verkrimmung  selber,  ihre  möglich« 
Einwirkung  auf  das  Mckenmark ,  auf  die  daraus  entsprlngeiMiia 
Ner?en,  — ^  auf  die  Lage  des  Herzens  und  der  grossen  Gtßtt^ 
u«  s.  w.,  --r  wodufch  dieser  Blutabgang  gezeltigt  und  ftnüi^ 
wird  ?  Oder  ist  es  umgekehrt  der  häufig  sich  wiederhriendn  Bli^ 
Teila«ty  welcher  in  seiner  schwächenden  Wirkung  die  VeiWto" 
«ivJig  dei  Wirbelsäule   unterhält   und  steigert?    Wie  dsA  «A 


»ei,  —  es  ist  jfelenrans  unzweifelhaft,  dass  diese  hfiufig  sicli  wie- 
lerholenden  Blüta&gen  bei  solchen  jungen  Mädchen  einen  nach* 
theiligen  Einflnstf  haben  und  dass  durch  Verbesserung  der  Kün-^ 
stitution  ihnen  entgegengeirirkt  werden  muss. 

Von  englischen  und  französischen  mit  der  Orthopädik  be- 
scbiftigten  Aer^ten  ist  angegeben  trorden,  dass  bei  den  an  Ver- 
krümmungen der  Wirbelsäule  leidenden  jugendlichen  Shibjeiten 
die  Geschlecht^Aätigkelt  früher  und  lebhafter  sith  entwickele, 
Tiellelcht  durch  die  Keiiitng,  welche  in  Folge  der  schieren  Stel- 
lung def  Wirbel  dennoch  das  Rückenmark  erleiden  möge,  oder 
luch,  weil  die  an  solchen  Verkrümmungen  Leidenden  mehr  sitzen, 
ils  ganz  gesunde  klnder,  tind  dadurch  ein  stärkerer  Andrang  des 
BhUs  nach  unteb  zu  bewirkt  wird.  01e  mit  solchen  Verkrüm- 
mungen  behafteten  Knaben  sollen  sehr  zur  Onanie  geneigt  sein. 
Wi8  daran  wahr  seih  tnäg,  bleibt  noch  zu  ermitteln;  jedenfalls 
ut  bei  der  Prognose  sowohl ,  als  bei  der  Behandlung  darüber  zu 
stehen«  (Schluss  folgt.) 


Rdpital  dcM  E^fantM  malades    za  Paris   (VLv. 

Goersant). 

Anstreibtiig  Yon  Hjdlttid'^n  iua  6in^r  ia  d«f  L«b«r- 
liegend  gem«clileii  Oeffnung. 

£in  Enabe,  i^  Itonate  alt,  i^af  bis  dahin  noch  nicht  em^t* 
lieb  krank  gewesen.  Voir  zwei  Jalirtrü  iM  er,  wie  er  behanfftet, 
Ton  einem  £sel  hinabgeWOirfen  und  mit  ^ssen  getreten  Worden.  OleSe^r 
hielt  ihn  einige  Tage  Mn  Bette  und  es  müstften  Kataplamnen  atrf** 
gelegt  werden.  EtWA  zwei  Monate  rot  meinem  Eintritte  iA  dihr 
Hospital  glitt  ef  9ifaL^  und  stiess  6ich  dabei  Wider  di6  tecMe  Sdte. 
Darauf  folgte  eine  beträchtliche  Anschwellung  in  det  tetfaten  Lv- 
bergegend  und  er  Hess  sich  15  Blutegel  auf  dlä  SteHe  setzen, 
^s  er  in  das  Hospital  kam,  hatte  er  in  der  Lebergegend  eine 
nicht  aehr  bedeutetidft  Geschwulst,  in  der  man  das  «igenthüm- 
iiche  Zittern  dder  Schwirren  bei  dem  Anklopfen  fühlte,  welchea 
gew^hnDeh  dts  Dasdn  Ton  Hydafiden  in  diesem  Organe  verkfin- 
iei  Det  allgemeine  Ktutini  war  übrigeos  befriedigend,  nur  war 
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der  Knabe  ron  jeher  schon  etwas  mager  gewesen.    Am  20.  Ob. 
legte  man  auf  den  herrorragendaten  Punkt  des  Tumors  den  Wiener 
Aetikalk.    Es  eraeugte   sich  langsam   ein  Loch,    indem  sich  n 
gleicher  Zeit  eine  Adhäsion   zwischen  dem  Bauchfelle  und  den 
anstossenden  Bauchwänden  bildete.    Im  Januar  war   das  Ziiten 
oder  Schwirren    noch    deutlich  in  bemerken;    die  Anschwelloi; 
schien    iniunehmen;    sie  erstreckte    sich  bis  fast  über  den  Nabel 
und  gab  den  Bauchwänden   eine  grosse  Spannung,    wobei  jedock 
das  Allgemeinbefinden  sehr  gut  blieb.    In  den  ersten  Tagen  des 
Man   wurde   der   Bauch  welker;   das  Schwirren   war  an  keinen 
Punkte  mehr  bemerkbar.    Der  Fistelgang  war  sehr  tief  und  nin 
fuhr  mit  einem  dünnen  Troikar  hinein ;  es  traten  etwa  200  Grü- 
nen eines  gelblichen  Serums   heraus,   ohne  Spur  ron  wirUidics 
Hydatidentrümmern.    Nun  wurde  mittelst  Pressschwammes  die  Oef- 
nung  Tergrössert;  und   man  musste  während  der    nächstes  drei 
Tage   gegen   eine   beginnende   Peritonitis    ankämpfen.    An  lä 
Man  aeigten  sich  plötilich   wieder   einige  Hydatiden  an  der  ia- 
neren  Oeffnung  der  Fisteln ;    es  wurden  4  des  Morgens  und  4 
des  Abends  weggeschafft    In  den  folgenden  Tagen    zeigten  liA 
eben  solche  Hydatiden  in  einer  trüben,    gelblichen  und  sehr  stin- 
kenden Flüssigkeit  und  dabei  nahmen  die  Kräfte  des  Kindes  fti^ 
ab  und  es  bildete  «ich  ein  fieberhafter  Znstand  Yon  remittirendcB 
Charakter,   wogegen  man   kaum  mit  Chinin  aufkommen  konnte. 
Tom  90.  Man  an  wurde  die  Wunde    durch   einen  eingebrtchten 
feinen  Docht  offen  erhalten;  Hydatiden  yon  Terachiedener  Grösic 
gingen  täglich  aus  der  Wunde  tb,  aber  waren   theils  gtUi;  p- 
färbt,  theils  zerfetzt  und  aufgeweicht    Dabei  schienen  doch,  trets 
eines  so  bedeutenden  Abganges  Ton  Galle,  die  Kräfte  des  Krtnkett 
sich  m  halten.    Der  Appetit  war  gering,    aber   die  Yerdtnnn; 
des  Genossenen  ziemlich  gut;  kein  Erbrechen  und  keine  Dierrhoe; 
du  Antlitz  heiter,  der  Puls  regelmässig,  obgleich  schwscL    Seit 
einigen  Tagen    scheint  der  Ausfiuss    aus  der  Fistel  yerslegt  n 
•ein,  kaum  trat  noch  etwas  übelriechende  Flüssigkeit  aus.  —  An 
28.  macht  der  Gehülfe  einige  Yerbandstücke  los  und  ist  geiwnn- 
gen,  einen  Lappen,    der  fester  sass  als  gewöhnlich,  losxureisien 
und  zieht  damit  Fetzen  eines  anscheinend  fibrösen  Sackes  htnv, 
welcher  auf  der  einen  Seite  gekörnt   und  auf  der  anderen  Seite 
glatt  aussah.    Wir  mussten  an  dieser  Hant  ziehen,  um  sie  guv 
heraus  zu  schaffen.    Dieses  schien  uns    die  Kyste  des  Sackef  n 
leio.    Du  Auziehen  dieses  Sackea  war  mit  Erbrechen  ui  fi^ 


iteh  IngUiM,  urogtgtn  die  Anvendniig^  Ton  Opium  in  grossen 
Gaben  eich  sehr  nützlich  erwies.  Am  SO.  Man  trat  nadi  Ent- 
fernung dea  DocIiteB  eine  grosse  Menge  einer  trnben,  gelbliclien, 
ioiserst  stinkenden  IMssigkeit  heraus,  ron  irelcher  wenigstens 
1  ^/^  Litre  anfgefangen  wurde ;  ingleich  folgten  anch  6  bis  7 
grosse  gelbe  Hjdatiden.  Am  31.  Man  ging  nur  noch  sehr  wenig 
serdse  Flüssigkeit  ab.  Mehrere  Tage  hindurch  hielt  sich  der  Kranke 
sehr  gut;  dann  aber  trat  taglieh  eine  grosse  Menge  stinkenden 
Eiters  aus  der  Wunde,  und  es  schien  nun,  als  woUte  sich  wirfc^ 
lieh  der  Eiterheerd  allmihlig  schliessen.  Eine  Einspritsung  aber, 
um  die  Höhlung  lu  reinigen,  bewirkte  eine  Berstung  der  hinteren 
Wand  der  Kyste;  es  trat  eine  Peritonitis  ein  und  es  folgte  der 
Tod.  — 

Leichenschau.  Die  Darmschlingen  waren  untereinander 
duch  falsche  Membranen  verwachsen;  darauf  fand  sich  hier  und 
h  Eiter,  jedoch  konnte  man  keine  Spur  einer  ergossenen  Flüssig- 
keit m^r  finden.  Die  Leber  war  bedeutend  vergrössert,  besonders 
in  ihrer  linken  Portion.  Beim  Durchschnitte  war  die  Textur  Mus 
gefärbt,  seigte  aber  sonst  keine  Veränderung  und  nirgends  eine 
Spar  einer  Hydatidenkyste ;  rechts  sah  man  eine  Höhle,  welche 
mit  der  Fistel  in  Verbindung  stand  und  nach  oben  und  Tome  ron 
ier  rechten  Portion  des  Zwerchfelles  begrinat  war;  an  dieser 
Stelle  war  es,  wo  der  Sack  einen  Vorsprung  nach  aussen  durch 
die  Bauch  wand  bildete,  so  nämlich,  dass  er  Ton  den  Knorpeln 
der  achten,  neunten  und  lehnten  Rippe  umfasst  und  nach  unten 
und  mnen  ron  der  Leber  begränxt  war,  in  welcher  er  sich  gleich* 
sim  eine  Höhlung  gebildet  hatte«  Die  Räumlichkeit  des  Sackes 
▼ar  ungefihr  so  gross,  wie  die  beiden  Fäuste  des  Kindes;  eint- 
eiterartige  und  mit  Galle  gefärbte  Flüssigkeit  floss  in  reichlicher 
Menge  aus.  Innen  war  der  Sack  mit  einer  Haut  ausgekleidet, 
die  man  leicht  loslösen  konnte;  unterhalb  dieser  Haut  sah  man 
auf  der  ganxen  Inneren  Fläche  ein  deutliches  GeAssnets.  Die 
Berstnng  hatte  fast  dicht  unter  der  Fistel  etwas  nach  unten  und 
nach  Tome  hin  Statt  gefunden;  an  dieser  Stelle,  wo  man  die  Rap- 
tnr  Ton  ungefähr  2  bis  3  Centimeter  im  Durchmesser  mit  weichen 
Rindern  bemerkte  und  wo  die  Haut  sehr  dünn  ist,  war  die 
Gallenblase  mit  einer  gelben  grütxigen  Flüssigkeit,  worin  man 
sehr  kleine  steinige  Konkremente  fühlte,  angefüllt.  Die  anderen 
Organe  waren  yollständig  gesund. 


Einige  iTemerkuagen  über  die  Polypen  des  Hast- 
darmes bei  Kindern. 

Die  Maatdaraipoljpeii  hat  Kindern  kinatteii  viel  bisfigvi  w^ 
tfs  man  gevdhnlich  aBnimmt  Es  gibt  kein  Jaliv»  wo  wir  is 
«Aaesen  klinischen  und  in  unserer  Priratpraiia  nicht  »indaslüi 
^  bis  8  Fälle  antreffen.  Die  ^merknngen,  die  wir  flbar  Um 
Krankheit  zu  machen  haben,  sind  du  Ergebniss  dar  BaobacliUyi' 
gen  Ton  mindeatens  50  Fallen.  Man  trifft  die  Pol}!pan  das  Mast- 
darmes bei  Kindern  jeden  Altera.  Gewöhnlich  heaUhaa  dia  Patf* 
pen  ans  einem  Stiele  and  einem  Kopfe;  sind  die  Polypen  ak^  se 
ist  der  Stiel  lang  und  dfinn;  sind  sie  frisch,  ^o  ist  der  Stiel  dtckir 
und  kurzer.  ~  Eingeschnitten  zeigen  sie  ein  weiches,  gefiuasaisbes 
Gewebe,  walcbes  leiciit  blutet  und  mit  der  schwanmican  Tcxtv 
einige  Aehalichkeit  hat.  Untersudit  man  auftnacfeßam  daa  Pa^ 
pen,  so  erkennt  man,  dasa  dar  Stiel  nur  die  Foctsetauag einer 
Membran  ist,  reiche  den  Polypen  umhflllt  Es  ashaimt,  dam  im 
Tuawr  sich  ursprünglich  hinter  ^i9i  untarMb  dar  ScUaimkni 
gebildet  und  dase  er  in  dem  Maaase,  wia  er  aufenammeft  lal^ 
die  Schleimhaut  yor  sich  her  drtngte,  aa  dase  dieaa  sieh  Tetli^ 
gelte  wd  einen  Stiel  biMete.  —  Welches  sind  dia  Symptaae 
der  Mastdafmpolypen  ?  Ein  an  ^esev  Krankheit  lefdendae  Kiad 
wird  gevöbidich  ron  den  Angeh^tlgen  mit  der  Angaba  laifaatelli^ 
dasa  es  an  einem  HaatdarmTocfalla  odei  an  einer  Dysantana  kidsb 
Die  Angehdrigen  haben  rielen  Anhas  «u  diesem  Iicthum.  Wem 
der  Polyp  Torhanden  ist,  so  tritt  er  entreder  aua  dem  Maaftdamm 
heraus  oder  nicht ;  aa  lieast  biaweileQ  eine  gewisae  Menge  Bial 
au  und  zwar  in  Felge  des  Dmchaa,  welchen  der  TasMf  dunh 
den  SchliessmnalMl  bei  seinem  DwRchgange  oder  daroh  die  Kath- 
msMen  erleidet  Bisweilen,  namentlich  wann  dar  Tunmr  nicht 
naoh  äussern  tritt,  ampfndet  daat  Kind,  heftigen  fenesmas  und 
hiufigen  Drang  zum  Stuhlgang.  Im  Falle  der  Tumor  nicht  ans* 
tlitt,  so  gibt  es  noch  ein  Symptom,  welches  filr  dia  Diagnesa 
¥an  Wichtigkeit  ist:  die  Kotkmassen  zeigen  nimlich  nadi  der 
Saite  Un,  wa  der  Polyp  im  Mastdarme  sitzt,  eine  Foroha,  die 
mehr  oder  minder  deutlich  iat  und  ii»  der  Polyp  beim  Dmde 
gange  dea  Kothes  durch  den  Maatdarm  eingedruckt  hat  Wir 
haben  diaees  Symptom  in  allen  den  Fallen  wahrganamman,  die 
wir  zu  beobachten  Gelegenheit  hatten  und  in  sehr  Tiekn  Fallen 
haben  wir  darauf  die  Diagnose    allein    gestützt    Ich  bin  zu  itt 
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AintiiiM  geneigt,  iun  Aie  PolTptn  sich  ittmev  Bvc^tehr  liftgitit 
eoliriokeUi  und  auch  nxtt  sehr  langsftii  waohsm;    ith  habe  nicht 
•iien  einzigen  Fall  gtjeheai   to   daa  Geganthril  Statt  gefunden 
bitte.    Uebrigens  beAnden  sich  die  Kinder,  die  solchen  MasIdaraH 
FolTpen  haben,   gana  wohl  nnd  die  einiige  Gefahr  liegt  in  den 
penen  Blntrerlaeten  und  in  der  dabei  möglichenreiee  eintreten- 
den Animie,  —  die  Prognose  Ist  fast  immer  günstig«    Entweder 
bilft  sich  die  Natur,  indem  der  Stiel,  während  der  Tumor  immer  grösser 
and  grösser  wird,  sich  immer  mehr  Terdfinntund  Tcrlängort  und  suletst 
dardireisst,  oder  es  wird  durch  dieKnnit  geholfen.  Im  enteren  Falleist 
die  Proaedur  folgende :  der  Tamor  wird  bei  der  Kothcntleemng  stets  n  ach 
UBteo   gedrängt  und  dann   Tom  Kothe   und  dem  Scblicssmushd 
ks  Afters  gepresst  und  geienrt;    dabei  verlängert  sich  der  Stiel, 
wird  dünner  und  auletat  eingeschnürt  und  ebliterirt,  wodurch  der 
Taaior  suaa   Ahfallen  gebracht    wird.   —   Soll  der  Pelyp  durch 
die  Kunst   beteiligt  werden ,    so  kommt  es  darauf  an,    wie  hoch 
oben  er  seinen  Sitz  hat    Sitzt  er  höchstens  ein  und  einen  hal- 
ben Zoll  über  dem  Atter,  so  dass  man  ihn  mit  dem  Finger  noch 
erreichen  knnn,  so  kann  man  ihn  leicht  nach  unten  bringen;  hier 
fisst  man  ihn  mit  einer  Pinzette  und  schiebt  dann  über  sie  hin- 
über eine  Ugatur;   nach  etoiger  2Lell  bat  dar  laden  toi  StM 
durchschnitten  ^und   der  Tumor  fällt  ab.    Sitzt   der  Tumor   noch 
weiter  unten,   so  ist  ti«  Vntwbliuhtag  neeh  lekhler.    Sitzt  er 
aber  weiter  oben,  so  dass  man  ihn  mit  dem  Finger  nicht  umfas- 
sen kann,  was  übrigens  selten  fst,  so  kann  man  nicht  gleich  ope- 
riren,   da  man  nicht   einma!  bestimmt  ron  dem  Dasein  des  Poly- 
pen eich  überaeugen  kanni  mvx  mu9i  warten^  bis  er  grösaor  und 
nehf  mch  unten  gedrängt  wird.  -—  Früher  hatte  ich  die  Gewohn- 
heit, die  Poljfen  des  Mastdarmes  wegzuschneiden,   aber  zweimal 
haUe  diese  Operation  eine  se  bedeutende  Blutung  zur  Folge,  dasa 
das  TiMuponiren  des  Hastdarmes  gemacht  werden  nuisate«    Seit 
dieser  Zeit  wende  Ich  dieses  Verfahren  picht  mehr  an,   sondern 
bediene  mich  immer  der  Ligator  und  nur  in  deq  Fifflen ,  wo  die 
Peljrpenmasae    sehr  gross  ist,   mache  ich  «rat   die  Ligatur  und 
achnaide  dann  die  Hasse   unterhalb   derselben  weg.    Es  ist  dann 
keine  Blutung   mehr  zu  fürchten  und  gewöhnlich  fallt  anch  die 
anterbundene  Masse  bald  ab;  selten  hält  sie  sich  langer  als  8  bis 
S  Tage  nach  der  Unterbindung.    Ich  will  diesen   meinen  kurzen 
Bemerkungen  eine  Notiz  über  einen  Fall  beifügen,   den  wir  ¥or 
Knrzem  hatten*    Ein  ijO  Jahre  altes  Mädchen    litt  nach  Angabe 
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der  Ettorn  teil  feiner  Geburt;  man  glaiibley  ee  habe  im  IbU 
damiTorfaQ,  weQ  immer,  wenn  ea  in  Stnhle  gingv  der  Tuaec  In- 
weilen  Tortrat.  Das  Kind  war  anf  TefBchiedene  Weiae  behanU 
worden  nnd  iwar  ohne  allen  Erfolg;  das  Kind  aah  sehr  Uitfk 
und  elend  ans  nnd  hatte  hinügen  Blntabgang.  Idi  intemdito 
den  Mastdarm,  fand  aber  nichts;  ich  besichtigte  nnn  den  Kilk 
nnd  erblickte  die  oben  erwähnten  Längenfnrchen;  das  war  fir 
mich  ein  sicheres  Zeichen  und  eine  nach  einiger  Zeit  wieder  t«^ 
genommene  Untersuchung  mit  dem  Spiegel  bestätigte  die  Rickti^ 
keit  meiner  Diagnose.  Der  Polyp  sass  sehr  hoch;  man  keaali 
ihn  nicht  herunter  drängen  und  es  war  desshalb  auch  scbvir, 
ihn  zu  unterbinden.  Indessen  durch  fortgesetatea  Drängen  urf 
Pressen,  wozu  ich  die  Kleine  aufforderte,  durch  mehrmals  wicfo- 
holte  Traktionen  gelang  es  endlich,  den  Tumor  zu  fassen  ml  iki 
der  Afteröffnung  nahe  zu  bringen;  die  Ligatur  wurde  endlich  aa- 
gelegt  und  nach  2  Tagen  war  der  Tumor  abgefaDen. 
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IV.  Gelehrte  Cfeselkchaften  und  Vereine. 

Royal  medico  -  chirurgical  Society  in  London* 

lieber  Scharlachwassersucht  und  eiweisahalti- 

gen  Urin  nach  Scharlach. 

Hr.  James  Hiller  beginnt  in  der  Sitzung  Tom  2S.  Jeaair 
seinen  Vortrag  mit  Darlegung  einer  Uebersichtstabelle  TonSUFil- 
len  Ton  Scharlach ,  die  er  im  Sommer  1848  behandelt  bitte. 
In  69  Fällen  hatte  das  Scharlach  Hautwassersucht  im  Gefdp; 
in  10  Fällen  trat  diese  Wassersucht  ein,  ohne  dasa  die  Empta 
des  Scharlachs  auf  der  Haut  ordentlich  zur  Manifestation  geiMB- 
men  wäre.  Die  Fälle  Ton  Scharlachwassersucht  zusammengereck- 
net  betrugen  fast  ein  Drittel  aller  Fälle  Ton  Scharlach.  Ntc^ 
einer  kurzen  Darstellung  der  Erscheinungen ,  mit  denen  dieSdll^ 
lach  Wassersucht  gewohnlich  auftritt,  und  Ton  welchen  er  du  Oeden 
des  Antlitzes  als  ein  charakteristisches  Symptom  betrachtet,  theilt 
er  diese  eben  genannte  Krankheit  in  4  Arten,  die  sich  jedoch  av 
durch  die  Intensität  der  allgemeinen  Symptome  das  Daseia  ei<r 
Fehlen  der  hydropischcn  Ergiessuug  u.  s»  w.  Ton  einander  aal«- 
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fdieldrä.    Daiiii  weiit  er  auf  dai  Verhiltiiiig  iwiichen  WaMerer«* 
IfiMfttSg  and   dem  Eiweisie  im  üriiia  hin  und  stellt  die  Ansieht 
avf ,  dass  beide  Encheiniingen  im  6e§^ensati  zu  einander  stehen, 
dis  heisst,  dassy  je  bedeutender  die  hjdropische  Er^^essnng,  desto 
geringer  der  Eiweissgehalt  im  Urine  und  umgekehrt.    Ist  Eiweisa 
im  ürlne  und  hjdropische  Ergiessung  eine  Folge  des  Scharlachs 
oder  sind  beide  nnr  lufUlig  hinzukommende  Vorginge?    Hr.  IL 
betrachtet  die  Mektion  der  Nieren  als  eine  direkte  Wirkung  des 
in   den  Organismus    gedrungenen  Scharlachgiftes,     obwohl    die 
Nieren   erst  in  die  zweite  oder  dritte  Reihe  der  Strukturen  ge- 
hören, in  welche  das  Scharlachgift  sich  absetzt.    Er  sucht  dieses 
durch  eine  Analyse  Ton  8  Fällen  zu   erweisen,   wo  eine  direkte 
Einwirkung  des  Scharlachgiftes  ohne  allen  Zweifel  stattgefunden, 
aber  weder  Hauteruption,   noch   Affektion  des  Halses  u*  s.  w. 
eintrat,   sondern  nichts   als  ein  Frostschauer,   etwas  Fieber  und 
hld  darauf  Hydrops  oder  Eiweis-Urin.   Solchen  FSllen  gibt  K.M. 
den  Namen  SeariaHna  rmnm;    er  nennt  auch  dtejenigen  FlUo 
10,  in  denen  die  Niere  eine  sehr  intensiye  krankhafte  Thitigkeil 
leigt,   selbst  wenn  dabei  die  Kutis  in   einigem  Grade  ergriffen 
gewesen  ist.    Jede  Scharlach-Epidemie,   behauptet  Hr.  H.  ferner, 
habe  einen  yerschiedenen  Charakter :  entweder  treibe  sie  am  mei- 
iten   zur  Kutis,   oder  am  meisten  zur  Halsschleimhaut,  oder  am 
■leisten  zu  den  Nieren;    die  Epidemie   Ton  1848  habe  im  Allge« 
meinen  woniger  einen  kutanen  oder  anginösen,  als  rielmehr  einen 
renalen  Charakter   gehabt,   während  eine  noch  frihere  Epidemie 
Tonugsweise  einen  kutanen  Charakter  zeigte.    In  einer  und  der- 
selben Epidemie  wechsele  aber  auch  der  Charakter  bisweilen,   so 
dass,  wenn  er  anfänglich  angines  gewesen,  er  später  kutan  und 
dann  renal  wird,   und  umgekehrt    Hr.  M.  schliesst  mit  der  Ge- 
schichte einiger  FäHe  Ton  Entzündung  der  serösen  Membran ,  welche 
auf  und  in  Folge  der  Nierenaffektion  sich  einstellte  und  diese  Ent^ 
Zündungen  seien  deshalb  als  tertiäre,  höchstens  als  sekundäre  Er- 
scheinungen des  Scharlachs  zu  betrachten. 

Bei  der  hierauf  eintretenden  Erörterung  bemerkt  Hr.  Web- 
ster, dass  seit  dem  1.  Juli  1848  in  London  allein  an  8550  Men- 
schen am  Scharlach  gestorben  sind,  was,  wenn  man  die  anderen 
Todesfalle  mit  einrechnet,  ergibt,  dass  Ton  7  Gestorbenen  immer 
1  an  Scharlach  dahingerafft  ist;  die  Epidemie,  die  im  Sommer 
1848  herrschte,  war  eine  der  bösartigsten  und  heftigsten,  die 
jemals  in  Iiondon  stattgehabt  haben  und  seiner  Berechnung  nach 
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ttliNB  während  iknir  Epidemie  im  Garnen  an  2iMi  Htaicha 
▼om  Seharlack  in  LondoB  J^fkUen  irarden  Bein.  —    Er.  Satt 
klH  dafttr,   iass  keiBMwvgs  eise  solche  Art  Tan  Orappfamg  Iff 
Org^amUTeixturen,  wie  ▼on  M .  attfa^WnwardeD,  aaraatlM 
aai,  dann  in  rialen  HUen  waren  selbst  in  den  ersten  Tigta  in 
SahariaehaffelLtion  aowolil  die  Kntis  als  die  KalsschleiBhait,  tk 
a«eh  die   Nieren    zu   gleicher  Zeit  Iieflig  ergwiffen*     In  S  ete 
ftlaUen,  wo  die  Kinder  während  dtrBroption  atailieii,  ab»  vik- 
vend  dar  lebhaften  Affektion  der  Kntia,  fan^  Hr.  Sin.  die  iaaeR 
Ba«t  de«  Nierenbeckens  roth  und  injiairt,   nnd    dieaa  AdektiM 
aaatrMkta  eich  bis  aaf  die  amskteidende  Hant  der  JkibuU  miiifm, 
EMnar  AlMkhft   naah    geht  in   dieser   inneren  Haut  der  NiM 
^kaa«Q  g^t    ond   awar  gleichieilig  eine  AhschnppoDg  des  lpilk^ 
Uiinia  TOT   aicb,    wia  in   der  Kutis  eine  Abaobnppiing  der  Ij^ 
damia.    Wesa  Abschnpf «ng  führe  dann  zu  einer  Kongestiai  iß 
mpren,  die  ihreraeU»  daan  wieder  theib  die  Uijatka fndiiaac«»- 
diflilre,  n«d  1«  albnninösen  Exsudaliaaf«  Anlaaa  g^e»  ttieibii 
W4UMniil|h(  fnlire*  ^    Brw  Baaham  gtanl^t  aeinaa  UAtenoAnf 
iHMfc  BBdekman  zu  atmen ,    dws  die  AjhaiiiideviMiff  ¥an  Albw» 
in  yrfn  ^batpo  wenig  ab  die  kydiepfsche  Erfiessivag  ent  «i» 
aabiüdafaa  Laidea,  d*  k.  eine  Folga  der  KaDgeatian  oderBatiii* 
d««g  dar  Nieral  aal ,  aoadfffn  er  bab  m  fiU  eine  dbekta  Wie 
knng  daa  Soharbifkgiftaa ;   in   ainam  Falle  eriehiea  AlbaneA  üi 
UriBy  2  bta  &T)|gq  nachdem  die  Soharlaabemption  ganz  nnd  ftf 
deutbar  war  wd   oft  traten  die  hydropincdbaa  Br|^aa«ng«a  ^^ 
obna  daas  hadentande  Niapei^laidan  eich  kund  getban  babeiu  -^ 
tp  der  in  der  n«fbstMgeiidan  SJiznng  fartgeaetzten  Piibr 
4m  MngC  Hr.  Webstar  die  Bahandhing  dar  Krankheit  aar  Er- 
Satarnag.    Er  sagt,   daae  ai  im  Anfonga  sainar  SrstUcken  Tw» 
daa  S^arlack  antiphlagistisfh  kabandell   habe;   apitar  abei  i» 
«r  davon  akgekonmen;   ea  scbaiBe  ihm  jedoch,   ab  Uaga  dieitf 
Uoa  dmran ,    dass  aicb   der  Charakter  der  Epidemie  seit  Jahna 
Terindert  habe;   denn  damaja   beim  Begiiui   aainer  Praxis  hakcz 
aifkdta  avitipkladMlMben  Mittel  in  deaTbat  nAtilicfa,  janokhvta- 
Hg  avwiaaen,    wihrend  sie  in   benMger  Zeit  offenbar  nadiUtfi- 
Ii|^   4nd«    Jetzt  mnsa  man   einen  &charbchkcanken  achaa  Mb 
arraga^de,    kraftigenda  Uittel  gaben,    namHch   TomUa^  W«b, 
BMmnIwein  mitWaaiac.  **^    Hr.  Qreftry  &agl,  Qb]b,IL  nidit 
Kfimpd   ab  aiae  SascbeiiHpig  dfs  Si^harlacha  ge99bßtk  habe)  ^ 
HükH  Mm  8^  ftflf  m  bf^cMwi  C^eUff nbmt  gaMtt,  bebe  ibcr 


rW  4|ia«cf«  i^klif  Falle  )|e4<;)^«)]^i^  gdi9i||  i|^.  df «  BAdbm  Ml 
«icit  piflbts  di|r4lt«r^  E(  m&«bM  nun  wbtfii,  ob  4it  SiibirlMhrf 
bimf(f  eM>o.  «el^F  4fnS«)wl|icb  avigfAliwrtA  «1«  di«  Wafiwt««fi|^t, 
|a  eiBf m  fall«  w«t  dMt  Kind  beim  Sciiedach  bydiei^iaeb  güweffr 
4f<i,  plöUlieb  1)«ki^  ee  di»  ellerlieflig^lea  Krigppfe,  di«  er  jn 
((0«ebf«  b^tf  er  enUog  dem  Kinde  18  —  SO  Unit n  Blol.  Uli 
Kiimpfe  borten  auf  und  das  Kind  genaa  aUmiblig;.  b  d«ii 
%  Falle  wurde  dieselbe  Briuindlwg  angewendet ,  über  die  Bblb 
uUsieb^ng  wurde  «cblecbt  ertragen  nnd  de«  Ueiae  Mädebei  alavh» 
Ein  Kol)ffn  batte  7  Falte  im  lunfe  eeiner  Praxia  m  bebtnMm 
ve  dee  Scbiirlacb  mit  beftigen  Krumpfen  ^erbnnden  war;  nea 
iiuen  7  Fallen  endigten  4  mit  dem  Tade,  nbgleieb  die  Teridiini 
^te  Bebandlwg  dagegen  ^eniicbt  wvide.  —  Br.  Balj  Ur 
dKlnai<;bi»  daea,  wennKonTvleionMi.BpIter  eistrelttn,  sobflUaidr 
eia  Niei;fi^e&den  bnnd  getban,  sie  eicberlieb  nir  von  der  6ege»i 
wert  Tfn  B^nat^C  im  BlnUi  benbommett;  treten  aber  die  Kriropla 
wahnnd  der  Scnpti^n  ein ,  ift  biH  er  ^  fSv  die  direkte  Witt 
hmg  du«  9iA0«,  --n  Hb.  Ilag'er»  hat  äF«Be  ven  Sebnrlftde^ 
lilmpffiii  fjü  baba^Mn  gebebt  $  in  beidei»  FiUen  ww  jm^itafc 
Bjdr^p«  i9ii4  eiweisflbaUiger  ^iq  torbande«,  in  eiwm  FalU  \^ 
antäte  er  tMcbenie  S«br«pfen  ki  der  Iieniengegend»  iai  andeaaft 
lalle  im  Nacken,  In  beiden  FäUen  trelt  (venemmg  ain. 

Ein  Fall  Ton  Paraplegia  cprv.ic(ilis  bei  einem 

Kinde, 

In  der  Sitanpg  Ten  27.M«ca  enibtt  Hr,  H.  S afies  Mn 
genden  IUI:  EUaa  9*,  W/^  Monate  alt,  iat  Tor  3  Uenalaai 
entwehni  werden»  nnd  «war  etan*  KaeblbeU;  sie  belta  bereiin 
die  beidian  unteren»  mittleren  Sebneideaftbne.  Am  17.  Soabr/ 
r$r  nßc  b««9«4ea«  munter  den  g«naen  Tag  M«r ,  batle  wie  i^weiMa? 
lieb  umfcfrfespi4t  und  wurde  Abende  anaobeinend  in  beater  Ctesmid.«! 
beit  SU  Bett«  gebrecb  t»  AU  si^h  die  Kinderfrau  a«  Sette  legte ,  cBuebinir 
die  Kleine  atwaa  unndiig  uild  brock  m  ereteaer  Infa  Bett»  weh 
cb»  n^enf  n  etand,  Gegen  5  Ubr  Vorgena  eua  eia  iai  Bette 
auf  und  «se  eineq  Zwieback;  ^/^  $tnpde  darauf  stkae  aie  dmift 
eigenthufl^iobenSebrel  «ua  worauf  die  etwagKrampfatiUendeabelnm» 
jedoeb  obne  Erfolg,  Das  Kind  b«tte  mdtrmala  etnen  leichtea 
Selmiidar  und  wurde  um.  tf  Ubr  in  ein  w«rmea  Bad  gebrafbl  unA 
beim  einm  Doeis  Bjninnadl.  Qagon  8  Ubr  nabm  dio  Kleine  ete« 
Taaee  t^  Brod  in  M|lcb  gowaiebt;  um  lODbr  «bar  ir«a4  aie  aahi 


taifdich  krank,  «iikilt  und  Uta  lui  Mond,  Nue  und  ingti; 
IMB  brtckte  sie  desshalb  noch  einmal  in  iranDef  Bad;  in  liaca 
icUan  aia  aber  den  Gebranch  ihrer  OliedmaaBen  in  Terliertmi 
ihr  Antlits  inirde  anadmckeloa.  Ton  dieeer  Zeit  an  lag  lie  vii 
gelihmt  Hr..D.  sah  sie  snerat  am  18.  Abende;  sie  irarTol* 
kommen  bei-  BemieaUein,  ihr  Kopf  var  kfihl,  die  Hantlenpente 
normal ,  die  Papillen  kontrahirten  eich  unter  dem  Einflone  in 
Liditee,  der  Pnla  war  nnr  wenig  freqnent,  kleip  und  sckvid; 
Znnge  etwas  belegt.  Die  Arme  waren  Tollstandlg  gelähmt,  lo* 
volil  wae  die  Bewegung,  als  auch  die  Empfindung  betriüt;  sclM 
Kneifen  und  Stechen  mit  einer  Nadel  hatte  keine  Wirknni^;  üi 
Beine  waren  auch  gelähmt,  aber  sie  sogen  sich  doch  snsiiim) 
venu  sie  gekitaelt  wurden.  Eine  genaue  Untersuchung  crpft 
weder  in  der  Wirbelsaule,  noch  irgend  anderswo,  etwas  Knnkkaf' 
las.  Es  wurden  2  Blutegel  hinter  die  Ohren  gesellt,  ein  Bin«- 
plaster  iwischen  den  Schultern  und  inneilich  wurden  Abfiknft- 
tel  und  eine  salinische  Mixtur  mit  Ammonium  geg^eben.  WA- 
rend  der  fdgenden  5  Wochen  bie  sum  Tode  des  Kindes  M 
iorchaas  keine  Veränderung  in  den  paralytischen  Symptomen  «i; 
die  Kleine  blieb  ToUkommen  bei  Bewusstsein ,  bis  wenige  Stat* 
den  Tor  dem  Tode.  l>nrch  Durchfall,  der  am  9.  Septbr.  bcfa», 
var  sie  sehr  geschwächt  und  abgemagert;  ausserdem  war  sie  uniikig 
und  fiebernd,  und  ehe  sie  starb,  hatte  sie  im  Gänsen  6  Zähnt.- 
Sehr  yiel  Interesse  bot  die  Leichenuntersuchung  dar,  weicht  tt 
Stunden  nach  dem  Tode  geschah.  Bei  der  Abnahme  der  Scbidd- 
decke  hatte  man  die  Dura  maieti  sowie  eine  Portion  des  GAk- 
nee  leise  yerletst  und  es  trat  iVs  Vnse  blutiger  Hässlfkitt 
aus.  Die  Geflsse  auf  der  Oberflache  des  Gehirnes  waren  etvai 
ToDer  als  gewöhnlich  ,  das  grosse  Gehirn  geeund ,  das  kleine  da- 
gegen unddas  yerlängerte  Mark  sowohl,  als  die  Nerren  der  Gchin- 
basis  waren  besonders  derb,  das  Rfickenmark  war  ebenfalb  dtrk, 
Ton  sehr  festen  Membranen  umgeben  und  yielen  BlutgefiMts. 
in  den  Gehimhdhlen  keine  Flüssigkeit  und  weder  im  Gehine  neck 
Im  Rfickenmarke  irgend  eine  Verletsung.  Auch  die  EingeweUi 
der  Brust  und  des  Bauches  waren  anscheinend  TollkoouMn  p- 
sund.  In  der  That  konnte  man  In  diesem  Falle  in  Terlegenbtit 
sein,  welcher  Ursache  die  Krankheit  und  der  Tod  beisaaet- 
sen  sei;  es  fand  sich  in  der  That  nichts  ,  was  Aufichluss  giba 
konnte ,  allein  Lähmung  und  Krämpfe  kommen ,  wie  Hr.  D»  kt- 
merkt ,  bei  Kindern  ohne  rerhergehende  Wernungsseichen  ^ 
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ohne  tnscheiiirad  Torhandene  Unachsn  nicht  Mlten  Tor,   bMiui» 
den  in  dem  Alter   xwischen  dem  1.    und  10.  Jahre*    Bit  Denti- 
tion scheint  wohl  hier  die  Hauptrolle   xn  spielen,  nnd  eine  SIS« 
roDg^  der  Verdannngsorgane  scheint  den  Anlass  aar  Entwickelang 
xn  geben.    In  dem   gegen w&rtigen   Falle  war    nun  Ton    lolcher 
Störung  der  Organe  nicht  die  Rede ;  Hr.  D.  glaubt  vielmehr,  daia 
das  Kind  beim  Spielen  einen  Stoss   auf  das  Rückenmark  empfan*« 
gen  haben  müsse*  —    Hr.HarshallHall  sagt,  er  müsse  sich 
das  Wort  gestatten,  um  über  einen  so  äusserst  interessanten  Fall 
seine   Ansicht   mitxutheilen.      Allerdings    muss   es   überraschan» 
Krimpfe  and  Lähmungen  Tor  sich  xu  sehen,  über  deren  Sita  und 
Ursache  man  nach  dem  Tode   auch  oft  nicht  das  Geringste  finde* 
Noch  Tor  wenigen  Jahren  sprach  man  Ton  dynamischen  Krankheit 
ten,  im  Gvegensatie  xu  den  .materiellen;    allein  die  neueren  Fop- 
scbangen  haben  gexeigt,  dass  hier  eine  Grinxlinie  nicht  xu  xiehen 
ist,  da  faat   alle  dynamischen  Krankheiten  materiell  sind,    wenn 
man  sie  nur  xa  finden  wisse  und  alle  materiellen  einen  djnamfc« 
sehen  Einfluss  haben,  weil  Leben  Thätigkeit  ist  und  weil  die  er« 
krankten  Gewebe  oder  Substanxen  lebendig«  sind*  So  ist  es  aneli 
in  neuerer  Zeit  in  Bexug  auf  die  Krimpfe    und  Lihmungen  an« 
gsDommen  worden.    Seit  Jahren  schon  hat  man  die  Paralyse  Toa 
der  Hemiplegie  und  Paraplegie  unterschieden,  indem  man  die  er- 
stere  fast  immer  für  cerebralen,  die  letxtere  für  spinalen  Ursprongea 
gehalten  hat    Allein  ausser  der  Hemiplegie  und  Paraplegie  gttl 
es  noch  Falle  Ton  partieller  Paralyse,  die  aus  einer  Affektion  9^* 
nes  bestimmten  Nenren  selber  entspringen ,    so  x,  B*  bei  der  60» 
sichtslihmung ,  so  dasa  wir  nun  eigentlich  8  Arten  Ton  Lihmu»« 
gen  haben:  Cerebrallähmung,  Spinallähmung  und  Neurallihmung» 
Jedoch   sind  keineswegea   alle  Fälle  Ton  Partiallähmungen  nur 
blosse  ACektionen  des  betreifenden  Nerren,  denn  wir  haben  selbal 
Hemiplegie  partiell,  d«  h.  Lähmung  eines  Augenlides,  Lähmung 
eines  Armes,  eines  Beines,  einer  Wange  u.  s.  w*    So  könne  auch^ 
meint  Hr.  H»,  partielle   Paraplegie  lorkommen,    oder  Paraplegie^ 
beschränkt  auf  einen  Arm  oder  ein  Bein,  —  jedoch  könne  er  keine 
bestiaunten  Fälle  xum  Beweise  anClIhren*    Diese  Bemerkung  führ» 
ihn  nun  auf  den  Fall ,  welchen  Hr.  D.  der    Gesellschaft  mttge- 
theilt    In  diesem  Falle   sind  die  beiden  Arme   gelähmt  gewesen, 
aber  nicht  die  beiden  Beine ;   wenigstens  war  die  Lähmung  der 
Arme  eine  sehr  ToUkommene ,  die  Lähmung  der  Beine  eine  aehr 
unTollkommene?    Wäre  ein  Rückenmarksleiden  die  Ursache  in 
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VBarnuig,  tio  irire  nicht  flenfthtr-,  daM  rie  ^iAt»  Pintplejgie  je» 
bvNten  Arme  bewirken  ilhMtj  ahtke  aUe  daranter  liegenden  Tkcib 
ittgleieii  mitsalaliniHi.  Päraljr^  ehitA  Arlnes  und  Patalftre  eim 
Beinds  kann  durch  einen  krankeh  Wirbel  arteugt  trerden,  ireMit 
ä0  Kegt ,  dass  tie  nätbtliegende  Parthie  des  Mckenmarkei  ml 
ergriffen  wird,  oder  dMi  Crsprnng,  die  Wursel,  oder  den  Stimn 
d«la  itavhialnerTen  leitet  Wie  aber  aoldie  Krankheit  beide  Bn- 
^ialilerTen  affisiren  k^ne,  ^hne  die  dazwischen  liegende  S^ 
ttanz  des  Rtckenmarkea  mit  in  inrolviren  und  also  ohne  zu^eidi 
^e  Lihnrang  beider  Beiae  herbeizuführen,  bt  aehwer  n  bepH- 
len%  Desahalb  mtsae  er  tehRes^n,  d«ss  in  dem  D.'adieii  tA 
die  tiähmang  nicht  Ten  Krankheit  der  Wirbel  heitühren  konnl«, 
well  es  eben,  um  eintn  bi^stimmteB  Ausdruck  lu  gehranchea,  ^ 
Baibparaplegie  gewesen  iit.  Was  war  aber  wohl  die  Nataf  üt- 
Ma  Falles?  E*  und  hivr  zwei  MögHehkeiten  denirhat:  1^ 
aiing  an  itt  Basis  des  Cltohilnea ,  allmfthlig  den  WfrbellABil  ift- 
fAHend  und  die  Wurzeln  jedea  Bradiial|»letu»  kottprimiiimd  — 
dkisea  würd«  «ber  nur  «In«  langsam  tond  hlkntiilig  aidi  aaBU* 
im4t  Paralya«  oiteugt  haben ,  wihrand  d^ch  in  liem  B.'sdm 
Fllle  die  Parri^se  j^lötalich  «ich  eingestellt  hatte.  Oder  es  sittt 
ieif  Orond  «raprfingUch  weder  im  Oehlfne,  noch  im  Mckeirtaittt; 
9$  sixki  äitt&i^  b^i  Kittdem  pMizlich  «fntretende  Pattlywft  el- 
AM  Artt%  thM  Beines,  oder  ehits  Annes  und  eines  Beine«  je^ 
«eiben  i%i%t  nkhl  aeitett ;  ihnen  gehen  gewöhnlich  apasiMtecbc 
^oltr  hMnf^hitftscIte  Brscheinungen  voraus.  Selche  Ltiimoegea 
aeh^inen  Ihm  voilk  Zuhnr^ta,  gastrischem  oder  Barmrei«^  btrxa- 
kMMMn ;  welclMrr  durch  Bieftoxthitigfceit  <Re  Muakeln  «nl  (tu 
blMWdoM  416  HAlsfhuakeltt  et^gprelil;  dadurch  werden  H^  ttava 
diMer  Gegend  keinprhnitt  uhd  die  tferr^nheerd«  mit  Bhit  it•^ 
Mlt^  #äa  #n  llbmft  tfnd  ifflgvmeinen  Kotrmlalonetf  fShti  Sil» 
nun  ein  eoktter  Zusland  Paral^  eines  Armes  htnttrksien,  ^ 
IMI  «iah  «udh  die  MSgtIchkM  knnehmen ,  iäs§  hi  seltenen  FH- 
lAi  betdi  Arm*  geldmt  Wettien.  Beide  AMne  getfeitiien  Vhtftn 
glaiehee  Zaü  hi  kratt^lfhafte  Zuckungen,  warum  seilen  auch  h^ 
ific&l  zftgfMeh  in  Lthritang  teiMton?  Ditsea  ^e^hSehl  fttfUA  mir 
aehr  zelten. 


WiMi 


im 

K  fVusenMwerthes  au»  Zeiisekriftet^  wui 

lieber  die  Polypen  der  Nabelgrube  bei  Neugeborenen. 

Ih  litt  HitUls  fhidltö'chtrurglbbte  Hdhlii  Dt.  FAtfSig«  Ae 
AufmerkMnkiit  der  A^rile  «if  die  IMielkranUidiUn  b4i  Ifeuge- 
borenen«  Er  spnckt  begonders  ymi  den  polypösen  Ausw^dMei^ 
über  die  man  i*  d«n  getröfanlichtn  Htndbficlieni  fast  far  nicbU 
fiadet    Er  theilt  3  Fäll«  mU: 

Etster  FalL  Die  HuUer  eines  einen  Henat  alUn  KiMr 
beb  beMerkif  aait  dem  AblaUe  4m  Nabehtrangts  einen  stiAkanr 
den  Attsinaa  äna  dem  Nabel  dea  Kind«i.  Genau  unknockend^ 
fand  ieh»  itnUr  dem  I^ande  der  Nabelgrube  Terbargen,  eine  rotk*« 
licke,  ^rbsengresaei  geetielle  fieackwukt  Diese  scktiitt  ick  mit 
einer  übet  die  Flaeka  gektftmmUn  Sckeere  ab^  worauf  nur  eine 
miflsige  Blutdng  erfolgte;  ick  kauieriairie  sodann  oberfläcUick 
und  TetOrdnete  Umsdilage  mit  wannem^  gezuckertem  W^e.  Nftck 
7  bis  8  Tagen  war  die  Gesckwulst  wieder  emporgewadisani  ent- 
wadnr  Weil  der^cknitt  nickt  tief  genug  ges^keken  war  odfr  weil' 
det  Holleniteinrtift  nickt  gekörigen  Eindruck  mackt#.  lek  wiedtor- 
kolte  die  Operation^  kandelto  aber  diesmal  mit  etwas  mekr  Bner«^ 
gie  und  swnr  mit  glückliebem  Erfolge*  Nadi  einiger  Zeit  krackte 
nuüi  mk  das  Kind  wieder,  weil  die  Krankkeit  sick  wiederkell 
kake)  allein  ick  fand  keinen  PelypeU)  sondern  statt  dessen  einen 

■      

AbszesSft  Diesen  öffnete  ick  mit  einer  Lnniette  und  mit  dem  Ei- 
ter tr«i  die  Hfilse  eine«  Haferkorns  keraus»  welcke  offenbar  irgenl« 
wie  mittelst  der  Wäscke  auf  das  Kind  übertragen  wurde,  und 
sick  in  die  Nabelgrube  kineingesenkt  katte.  Von  diesem  Tage 
an  katte  das  Kind  nickts  mekr  am  Nabel. 

Zweiter  FalL  Am  28.  August  bracbte  man  au  mir  ein 
3  Wecken  altes  Mädcken,  an  dessen  Nabel  die  Mutter  einen  rötk- 
licken Auswucks  bemerkt  katte,  was  ikr  aber  Ton  der  Hebamme 
bestritten  wurde.  Ick  fand  in  der  Tkat  unter  dem  Rande  des 
Nabeis  yerborgen  einen  rotken,  erbsengrossen,  leickt  blutenden 
Auswucks  mit  einer  etwas  gestielten  Basis.  Ick  umgab  den  Tu- 
mor mit  einem  Seidenfaden,  den  ick  taglick  immer  etwas  luau- 
zieken  empfakl.  Am  8.  Tage  nack  der  Unterbindung  fiel  der 
Auswucks  ab  und  nun  betupfte  ick  die  Stelle  mit  Höllenstein,  was 
den  besten  Erfolg  katte.  —  Aus  diesen  beiden  Fällen  gekt  ker* 
Tor,   dass  1)  bei  kleinen  Kindern  in  der  Nabelgrube  Auswückso 


tvrkoiniiieii,  velche.  nur  wahrgenonunen  werden  kSimea)  yiu 
man  die  Nabelr&nder  aus  einander  lieht  nnd  2)  Anasdui«yi^i 
Unterbindung  und  Aetzung  die  Mittel  dagegen  sind. 

Ein  Fall  Ton  Spina  bifida,  durch  Jodeinspritxmg. 

In  den  Annalei  de  Thärapeuüqme  finden  wir  eine  ans  mm 
Indiichen  Journale  entnommene  Notix,  woraus  herrorgeht,  dm 
ein  Arat,  Namens  Dr.  B  r  a  i  n  a  r  d ,  eine  Spina  bifida  mittelst  iwrier 
kleiner  Jodeinspritxungen,  die  er  in  einem  Zeiträume  Ton  25  T^ 
gen  aufeinander  folgen  liess  und  worauf  er  die  Kompreuloa  an- 
wendete, geheilt  habe.  Der  Tumor  sass  oben  am  Kreuzbeia,  hitU 
V^  im  Umfange ,  war  8^'  hoch  und  mit  Paraplegie  und  Blisti- 
darmlähmung  begleitet  Die  Kranke  war  ein  13  Jahre  iltn 
Mädchen.  Die  Einspritiung  wurde  subkutan  gemacht  und  ia  der 
Geschwulst  eine  Zeitlang  gehalten;  die  eingespritite  FlJuu^ci^ 
bestand  aus  1  Gran  Jodkalium,-  ^/^  Gran  Jod  u.  1  Dradune  le- 
stillirten  Wassers ;  nach  der  ersten  Einspritiung  war  die  Reikti« 
sehr  lebhaft,  nach  der  xweiten  massig;  die  Kompression  bewirb 
eine  Verwachsung  des  Sackes«  In  2  Monaten  war  die  Hcilnc 
ToUstandig  und  die  Lähmung  rerlor  sich  nach  und  nach.  —  Bei 
kleineren  Kindern  muss  nur  die  halbe  Portion  der  Einspritnog 
genommen  werden.  Man  bediene  sich  der  Anel' sehen  SpriUc 
und  mache  schief  in  einiger  Entfernung  von  dem  Rande  des  To- 
mors  mit  einer  Lanzette  einen  Einstich  in  die  Haut  und  schiek 
unter  der  Haut  einen  sehr  feinen  Troikar  weiter  bis  in  den  Ti- 
mor, in  dessen  Rdhrchen  man  dann  dieAnel'scho  SpritieeinietsL 


Terlag  Ton  Palm4*Eoke  in  ErUugen.         Druck  Ton  Jm%ti[^^ 
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/  Abhandlungen  und  OriginaImif%M%e. 

lieber  die  angeborenen  Fehler  der  Zonge  und  die 

dadurch  bedingte  Hinderung  des  Sangens^  von  Dr. 

M.  W*  Mejer,  prakt  Arzte  in  Berlin,   früherem 

Assistenten  der  gebnrtshfliflichen  Klinik« 

Zu  den  vielen  kleinereii  und  grösaeren  Pflichten,  die  der  6e- 
hirtabelfer  und  der'  Aral,  der  eine  Wödinerin  su  besorgten  htt, 
ToUiiehen  muee,  gekört  bei  gfenauer  Unterffuchnng  dee  nengebore- 
Ben  Kindei  euch  die  Beeiebtigung'  der  Zunge.  Es  iet  diesei  um' 
10  n«tkirendiger,  ale  es  '«in»  LieUingsidee  der  Webmütter,  Wif* 
terinnen  und  alten  Mubnen  iv  sein  scheint,  gleich,  wton  das 
kleine  Khid  nicht  ordeatllcb  saugiin  irlll  oder  kann , '  die  Zunge 
ftr  angewachaoniu  erkliron,  davon  die  Uuflhigkell  des 
Saugens  allein  abxulelten  und  ihre  Ldsung  lu  verlangen.  Ja,  es 
eriauben  sich  die  Wehmütter  #ohl  selber,  oder  roho  ungebildete 
Chirurgen,  ohne  Weiteres,  in  diesem  guten  Glauben,  den  Ztangen^ 
spatel  unter  die  Zung^  untenuschieben  und  unter  grossor  WiciH 
tigAuerei  mit  einer  Scbeere  das  Zimgenbindchen  ^iniuk'erben 
oder  durcbxuschneiden.  Ich  brauclie  nicht  alle  die  Ursachen' 
xusammeniustellen,  die  das  Kind  Unfähig  machen,'' au  «aikgen;  icli 
brauche  nicht  efaimal  anaudeuton,  dass  Affektionsn  des  Crehimes, 
des  Rtckenmarkes,  der  Lungen,  und  der  Athmungswege,  besonders 
aber  Schwiche  die  häufigste  Ursachif  d«r  ünfilhigkeit  su  saugen 
Seitens  des  Kindes  ist  Allerdings  sind  auch  Fehler  im  Mundo 
oft.S^idd  daran;  wir  nsnnen  hior  besonders:  die  HäsenschartOy 
ZüLitat.  21 
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itn  Wolfsrachen,   das  Fehlen   des  Gmmenafg^els  und  —   Felder 
d«r  Zunge.    Meiner  ErfahriiBg  nach  find   dk   letiteran  aber  vlrl 
weniger  häufig,  als  man  annimmt;   sie  kommen  indessen  Tor  md 
e9  isl; inline  Absicht,  auf  Grund  i|ilk|ger  selbstständiger  S«aV4U)btsft-' 
gen  d^se  Fehler  der  Zunge  hier  liurx  zusammeniustrilen« 

B^i  N^mgebor^en  konman  folgtndf  iIm  SMig^n  Terbindeinde 
Fehler  der  Zunge  for: 

1)  Die  Zunge   fehlt  ganx   oder  wenigstens   grösstentbeils  in 

ihrem  freien  Ende; 
8)  Die  Zunge  ist  sn  dick,  xn  schwer,  xn  lang; 

Sk\  Das   7<ittiiri^wl>»mlfhiin   ta£  xu  kscxs 

4)  Das  Zungenbändchen   ist  Terhärtet,   yerknotet  oder  enl- 

5)  Die  Zunge  ist  mit  ihrem  freien  Etade   an  den  Boden  des 
Mundes  gajax  oder  grö^s^ntheils  yerwachsen. 

1)  Die  Zunge  fehlt  ganx  oder  wenigstens  gross- 
tentheils.  Es  ist  hierbei  nur  von  dem  freien  Ende  der  Zange 
4if  Rede;  die  Wnnel  der  Zut^  Uh)t  maiaU}  nefa  jenee  nicki 
immer  ganx.  Die  F|Ue  Ten  angfhoreAem  Fehlen  der  Zunge 
sind  aber  selten;  schon  häufiger  hat  man  bei  Kindern  die  Zer- 
B&$?9ang  4fr  Zimgp  durch  Miindbriii)4>  o4er  Noma  geweht«.  — 
Ich  k<Hiiite  bei  Aen  Autoren  nur  xw^lFäl^  ?on  angebprevem  Feie 
bi^  der  Zunge  anUbden;  bqid^  Falle  find  ij^aressantj  4ef  tiii# 
4ff^h  die  Art  v^d  Weise,  wi%  die  Itftar  heimK^nen.  ni»4SjpnicV«K 
di^  .9ungc|  arsfrt^t^  und  dei;  anilfF4  durph  4i«  gleichaeitigt  J^wm- 
l^MtMA  «nit  mkw  Sp4M»ng  m  Gafm^n^geii  —  Der  erate  ^all 
fiMAt.si^ll,  in  i^  M4m.  aefÄ^i^mi^  <(m  »^  ▼<nn  J-  lU^  w4 
i#t  TOP  J^^ßiejL  mitgetheilt;  diWseH»e  hßi  ia^  JJMi^Wi  ein  15  X 
^es  jMädqben  gegeben,  w^bea  ok^.^^fW  '^  ^^^^  gekoaunen 
Wfkiv  9ai  wif4erhoIler  wA  gew^r  Qn^s)if)iuiig  §$k  na^i  te 
dfm  MipfiiB  dieaee  Mld^bene  ^nA4^  der  lt«^W  ni^r^  eine  Ueii^ 
^^^Wm^  to  Fofi»  eifui  ,^twJ^  ^,m4  I^  hohan  Wara%  die 
jßifkk  ^m  lif^of^at  wid  dan^  ^^g^  fifMn^  w^de,  wenn  i^n 
d^  Fii^ger  ipegfXK  dep  K^dan  fi«^  ^upde#  ai^flifte.  Man  füUu 
daiin.  ^m  Art  K(^trai(tion8^fWfgWN:4  Pfen^r  ^lUMingig  Ten  dar 
Thätig)t^|t  4er  Rn^ioianie  de^r  di^  Zi^e  beweg^nda^^  Mxpeknin. 
Va^  kU\ß  dach,  miik  BeiMmnith^JA  scfaliaiaffi  iffäaa^  daaa  e«  4je- 
aem  Mädchen  «nialgUc^  ^in  ward^  psu,«pce«hen;  allein  aia  wipwh 
§«1^.  d««t|ictk#  ^^9»  '^ki^  daa  Mnndes  die  2inga  hierbei  er- 
^PWüNh  '9^4l»  Oaninwiialy  «4fR  die  Waiigtn  oder  die  Vn^ 


mal  Theil  di«  Rolle  fibenuhmea,  ob  die  kleine  Wane  dabei  ÜA- 
\ig  war,  eb  das  Mädchen  aueh  alle  Zongenlaute  anssprecben  konnte, 
iat  nicht  angegeben.  Aber  aie  sprach,  das  ist  nnaweifelhaft,  und 
^—  dass  sie  tob  der  Gebort  an  ohne  Zunge  war,  ging  theils  ans 
der  Beschafhnl^eit  der  nidlmentösen  Wane  herror,  theils  auch 
WS  der  Mittheilnng  »Terläisiger  Leute,  die  das  Hfdchen  Ton 
frühester  Kindheit  an  kannten.  Der  portugiesische  Arxt  Dr. 
Somariye  hat  in  einer  besonderen  kleinen  Schrift  diesen  Fall  ge- 
nau geschildexC  Es  nuss  also  wohl  bei  Erwachsenen,  denen  die 
Zonie  aiagerisseii  oder  ansgescl^nitten  worden  ist  (z.  B.  unter 
den  Despoten  in  Asien  od^r  Afrika)  oder  die  die  Zunge  durch 
Ulaeration  bis  fast  anr  Wunel  hin  verloren  haben  und  die  dann 
fnr  immer  stumm  bleiben,  iit  Bildsamkeit  oder  Schmiegsamkeit 
der  übrigen  weichen  Theile,  die  yur  Vollziehung  der  feinen  Be-^ 
wegnngen^  welche  die  Artikulation  der.  Laute  beim  Sprechen  er- 
fordern^  nothwendig  ist,  nicht  mehr  Torbanden  sein,  während  sie 
beim  Kinde  ToUstlndig  existirt.  Das  Hidchen  hatte  den  Geschmacks- 
sinn durchaus  nicht  eingebusst;  sie  konnte  recht  gut  kauen,  ob^ 
wohl  nur  mit  pinig«|i  Beschwerdien;  sie  ersetzte  dabei  die  Zunge 
BUt  dem  Finger,  den  sie  in  die  Hundfaidhle  einschob  und  die  au 
kauenden  Massen  unter  4it  üähne  brachte.  Flüssigkeiten  konnte 
aia  ganz  gut  sehluckejai  nur  mussten  sie  in  kleinen  Mengen  ia 
den  Mund  koqMO^n  u^d  dap^  bog  sia  sich  Torne  über,  Termuthlich 
um.  ^e  Spalte  im  hintepren  Theile  des  Mundes  dadurch  etwas  zu 
jumtsvn  W9>t  4fft  Q^ntntt  4er  Flüssigkeit  in  die  Luftröhre  zu 
Tfriundtni.  Qk  mi  W^  4aa  Machen  an  der  Brust  bajd  nach 
4er  Qebnrt  gfßogm  ^«^  i«t  ^icM  abgegeben. 

Dec  «w^ita  F^l  iat  mw  S^*  flpiUer ,  einem  Arzt»  im  Pen- 
aylranMchen  i|nd  fy^t  sieh  'm  PkiUn4e1ph.  Medicßl  Bsc^mmßr 
TMS  J.  me..  Jh»  Kind  ^nfB  Farmsjp  hafte  bei  der  Geburt  keine 
Zviige,  sondern  s^tl  ittittL  nur  eins  iqi  Gr^da  4oa  IKQ44CS  in 
4«r  Gegend ,  wo  fast  dia  Warael  der  Zunge  sich  befiel;,  quer- 
lyi^faqde  Brhi^hviig,  die.  (ew^hn}&(h  pur  al^  e^k  d|c)^erer  ^  f  t^as 
reiUieirer  Streifen  deqi  4aga  sieh  bemerUiich  machte ,  afaer»  wen)| 
dpa  Kiad  schrie  oder  wfPH  der  Finger  dewdben  in  den  Mund 
gaafihoben  wurde  9  sicjh  bis  sa  etwa  1  Vi  I«io.  hoA  aufrichtete 
und  dann  eina  Art  Lelata  darsfteOte^  als  wäre  dif  ?unge  dage- 
veaan  v4  Ua  au  ilirer  Wnraet  anagerissen  wordep.  Die  Auf- 
rifMwg  beaei%ta  die  lliätigkeit  der  rudimentdaei»  Zuagenmna- 
Mn$  amiMrdeni  fliMta  dfs  GanmNiafgel  kt^gV»^  .^vr  awei  kleine 


Seftedzipfcl  iTftreti  bemerklieb.  •  Das  Kind  gcbrie,    wie  jeites  g^ 
sunde,  feblerfreie  Kind,  aber  das  [fangen  schieu  ihm  sehr  sckfcr 
m  werden.    Man    sab  bei   diesem  Akte  die  Wangen  viel  stiika 
nnd   blasebalg&hnlicher   sich   bewegen,    wie  es  sonst  bei  andern 
Kindern  der  Fall  ist;   auch  schien  das  Kind  jedesmal,   wena  üf 
mich  nur  etwas  zn  sehr  inschoss,  sich  su  Terschlucken  und  einci 
Theil  dsTon  in  die  Nase  zu  bekommen.    Diese  Erscheinungen  lind 
sehr  leicht  erklärlich ;  wenn  man  den  Finger  in  den  Mund  lUtb 
und  daran  sangt,   ohne    dabei   die  Zunge  zu  benutzen,   so  km 
man  diesen  Akt   auch  rerrichten ,    aber   nicht   mit   solcher  Inft 
und  Sicherheit,  als  wenn  man  zugleich  die  Zunge  gebraucht    Du 
stete  Verschlucken    bei   einem  tu  starken  Zuflüsse  yon  Milcb  vti 
das  Eindringen  derselben  in  die  Nase  erklärt   sich  aus  dem  Fek- 
len  des  Gaumensegels,    so  dass  die  Choanen   gegen    das  Einströ- 
men der  Milch  ungeschützt  sind,   besonders  aber  aus  dem  Ridit' 
dasein  der  Zunge,  welche  gewöhnlich  dazu  dient,  die  in  denMvid 
gebrachte  Flüssigkeit  gleichsam  portionenweise,    oder  in  Absätxen 
in  den  Schlund  gelangen  zu  lasseur 

Ist  dieses  Fehlen  der  Zunge  bei  Neugeborenen  die  Folge  einer 
zurückgebliebenen  Ausbildung  oder  die  Folge  eines  in  der  letslen 
Zeit  des  Uterinlebens  stattgehabten  Krankheitsprozesses,  wolorck 
die  schon  Torhanden  gewesene  Zunge  zerstört  worden  ist  l  Einigt 
Anatomen  behaupten,  dass  in  der  ersten  Zeit  des  Uterialebeni 
die  Zunge  fehle,  dass  sie  sich  aber  aümählig  wie  eine  kleine 
Warze  bilde,  die  Ton  innen  nach  Torne  aich  entwickelt  und  disS) 
wenn  zu  dieser  Zeit,  aus  einem  uns  noch  unbekannten  Gmn^e, 
die  Entwickelung  stehen  bleibt,  nach  der  Geburt  dieses  sich  ilf 
Fehlen  der  Zunge  darthut  Andere  behaupten,'  dasa  die  Zoage 
gleich  in  Töllständiger  t«änge  TerhlJltnissmässig  entwickelt  sei, 
aber  in  der  späteren  Zeit  des  Vterinlebens  durch  eine  Art  Ton 
Atrophie  sich  wieder  verliere.  Ich  lasse  dieses  dahingestellt  sein 
und  bemerke  nur',  dass.  Wenn  man  in  solchen  Fällen  dem  Kinde 
den  Unterkiefer  niederdruckt,  man  in  der  MiHe  auf  dem  Boden 
des  Mundes  statt  der*  Zunge  entweder  zwei  Hnglicfae  Wanen, 
welche  an  Form  den  Froschschenkeln  gleichen,  bemerkt  oder  wenn 
diese  beiden  Warzen  durch  eitae  Hautfälte  mit  einander  Terbundea 
aind,  eine  Art  Leiste.  Die  Warzen  sowohl,  ala  die  Art  teisit 
sind  beweglich;  die  Zähne  des  Unterkiefers,  besonders  die  seit* 
idhen ,  haben  sich  nach  'innen  gerichtet  und  auch  das  GiittM- 
gewübe  pflegt  w#iiigar  h^hl  an  aeifl^  als  {rew9biiUdu    Ptai  pf^ 
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diesfB  Bil^uugvfehler  uichU  gethan  Verden  ki^n,  brtacbi  ki4ial 
goiagt  itt  werden.  Es  ist  xwar  yorgeschlagen  vordea,  aus  eiaer 
dniuiett  PlaUe  Kautschuk  eine  künstliche  Zunge  zu  bilden  und 
dieaelbe  an  die  Muskei^tumpfei  nämlich  an  die  Warzen  oder  Leiste 
•niiiklemnien ,  allein  bis  jetzt  hat  noch  Jeder  unterlassen ,  die 
Ueo  «ir  Ansführnng  zu  bringen.  Wie  mich  dünkt,  hat  A.  Far< 
auch  einen  Apparat  angegeben,  die  Zunge  zu  ersetzen. 

2)  Die  Zunge  ist  zu  schwer,  zu  lang  oder  zu  dick. 
Ich  inuss  hier  die  Schilderung,  die  Hr.  Vldal  de  Cassis  in  sei« 
nem  TraiHi  de  PaiholoffU  exieme  et  de  Mededne  opäratoire 
gibt,  anfuhren.  ,^ttr  Zeit  der  Geburt,  sagt  er,  tritt  eine  solche 
Zunge  wenig  oA^r  ^ar  nicht  zum  Munde  hinaus ;  man  sieht  die 
SpiUe  derselben  nur.  sehr  wenig  zwischen  den  Kiefern.  In  dem 
ÜMeee  tbec  wie  das  Kind  sich  entwickelt,  macht  .sich  das  Mise* 
TerhälUiiss  zwischen  der  Zunge  und  den  sie  umgebenden  Theilen 
bemerkli^er,  besonders  wenn  man  nichts  thut,  die  Hjpertrophie 
der  ;eväti»ren  zu  ?ermindern«  Nach  und  nach  steigt  dann  die  Zunge 
imüer  weiter 'swischen  denLqipen  hervor  und  hängt  zuletzt  über 
da».  KU^a  hinab*  Die  ausgetretenen  und.  der  IiuCt  ausgesetzten 
Theile  der  Zunge  schwellen  an,  werden  ger^zt,  entzündet,  rissig, 
hart;  der  Speichel  fliesst  fortwährend  aus;  die  Mundhöhle  wird 
trocken  und  das  Kind  stirbt  >an  Erschöpfung.'^  Gleich  iiach  der 
Geburt,  wo  d^s  Uebel  noch  .gwpg  ist,  wird  dem  Kinde  das  San* 
gen  dadorch  ^schwort;  die  dicke  schwere  Zunge  verm^ag  es  nicht 
gut  au  bewegen  $  dieselbe  klatscht  an  und  ab  Ton  der  Brustwarze, 
und  man  kann  dieses  schmatzende  Geräusch  deutlieh  hören;  aueh 
hindert  die  etwas  vorgetretene  Zunge  das  feste  Umlegen  der  Lip- 
pen des  Kindes  um  die  Brustwarze  der  Mutter;  die  Warze  kann 
von  ihm  nicht  tief  genug  eingezogen  werden  und  es  lässt  deshalb 
dieselbe  jeden  Augenblick  fahren.  Wird  man,  fügt  Hr.  Vi  dal 
hinzu,  bald  nach  der  Geburt  um  Hülfe  angesucht,  so  braucht  man 
nur,  da  das  Uebel  um  diese  Zeit  gering  \a^  die  Spitze  der  Zunge, 
so  oft  sie  zwischen  den  Lippen'  sich  blicken  lässt,  mit  gepulver- 
tem Alaun  oder  Pfeffer  zu;  reizen;  das  Kind  wird  dadurch  gezwun- 
gen, die  Zunge  hinter  die  Zahnbogen  der  Kiefer  zurückzuziehen.^^ 
Nicht  nnr  des  Saugens  wegen  muss  man  dahin  streben,  diesen 
geringen  Grad  der  Hypertrophie  oder,  wie  man  es  lieber  nennen 
•oUte,  diesea  abnorme  Vorstrecken  der  Zunge  wegzuschaffen  be- 
etrebt  sein,  sondern  auch  um  eine  Zunahme  des  Uebels,  d.  h, 
einen  allmähUg  sich   bildenden   wirklichen  Vorfall   der  Zunge  in 
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terhiten;  selbst  ireiin  es  nur  bei  dem  geringen  Vorstredten  lir 
Zunge  bis  xwischen  die  Lippen  bleibt ,  erleidet  das  Sprechen  tni 
das  Wachsen  der  Zähne  grossen  Nachtheil;  das  Sprachen  wM 
XU  einem  höchst  unangenehmen  Lispeln;  manche  Laute,  naneaV 
lieh  solche,  die  durch  Anstossen  oder  Bewegen  der  Zungensptbc 
hinter  den  Zähnen  gebildet  werden,  i.B.  das  r,  können  garnickl, 
oder  nur  sehr  undeutlich  ausgesprochen  werden.  Die  ▼erderei 
Zähne  werden  bei  ihrem  Herrorsprossen  nach  Tome  ibergeneigt 
und  Terderben  sehr  schnell. 

Das  oben  angegebene  Yerfäb^en,  die  Tbrgestreckte  Zulife  aR 
Alaun  oder  Pfeifer  XU  bepulvem,  ffibrt  nur  sehr  langsam  snm  Zielt. 
Man  muss  auch  dafür  sorgen,  dass  das  Kind  eine  Amme  bekeaae, 
welche  recht  lange  Bmstwarxen  hat,  damit  es  nieht  nötUg  ktli, 
beim  Saugen  die  Zunge  so  weit  vonustrecken.  Kann  man  keiie 
Amme  mit  langen  Bmstwarxen  Anden,  «o  muss  man  das  täd 
durch  Saugflaschen  oder  künstliche  Brust^arxen  xu  emihren  waAm, 
—  Helfen  diese  Mittel  nicht,  so  kann  man  nach  Hm.  Tidil 
das  Vorstrecken  der  Zunge  am  bDiten  dadurch  Terhinderu,  Im 
man  die  Kiefer  Inrch  Umlegen  einer  Bfnde  (Fvnda  mtuMam) 
geschlossen  hält  Ich  habe  bis  jetxt  swei  Kinder  an  diesem  ÜcM 
lu  behandeln  Gelegenheit  gehabt;  beide  waren  tüiaban  und  o^ 
gleich  sie  noch  die  Brost  nahmen,  hatten  sie  doch  schon  BehrcK 
Schneidexähne;  sie  waren  10 — 12  Monate  alt  und  sehr  MUf 
und  munter.  Man  sah  die  Zungenspitxe  bei  beiden  swischen  tn 
Lippen,  ja  bei  dem  einen  Knaben  sogar  über  dieselben  hinavig«- 
streckt.  Im  Schlafe  hörte  man  ein  häufiges  Schnalxen  leitt  ge- 
legentlichen Zurdckxiehen  und  Wiederrorstreeken  der  Kud^  nl 
da  auch  bisweilen  die  Kinder  auf  den  Torderen  TheH  derselben  fiA 
XU  beissen  schienen,  indem  derselbe  dann  und  wann  ansdiweD, 
so  musste  etwas  gethan  werden.  Das  Bestreuen  der  Zungeaipili* 
mit  gepulrertem  Alaun  oder  Pfeffer  nütxte  nichts ;  das  Dmlegei 
einer  Schleuderbinde  (Funda  masUlari$)  um  die  Kiefern  keaala 
nicht  benütxt  werden,  da  jeder  der  Knaben  sie  sogleich  wnhi 
abriss.  Hr.  V  i  d  a  1  rathet  unter  gewissen  Umständen  su  Sktfi- 
fikationen  der  Zunge;  indessen  war  das  Uebel  hier  doch  nicht  n 
arg,  um  solches  Mittel  xu  benöthigen  und  dann  ist  die  Wirkiaf 
der  Skarifikattonen  selbst  bei  bedeutender  Hypertrophie  noch  sehr  nret- 
felhaft ;  die  darauf  möglicherweise  folgende  Glossitia  kannte  tbn 
sehr  übelen  Ausgang  nehmen.  Nach  einigem  Nachsinnen  eatscUMi 
ich  mich  daher,  den  Höllensteinstift  xu  nehmen ;  ich  betapfte  i^ 
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mH  iU  Ziitt^  nkd«  nikr  tu  ttfr  St^tke,  sMfli'ii  itpkh  miAi  tt 
einer  eebiefeki  Qntrlikiie  bii  tiatfli  hiiit^ii  httt  i^r  4ie«elf»%.  Dar 
Erfolg  Wir  iberraseheHdv  ih  ttitige  itniib  äo^eUh  ftii»irt)^i0. 
gMi  niki  bKet>  mehrere  Tage  htater  d«i»  ZSlmen^  Uli  sie  wlevMr 
ettTAs  TOftnit,  iriedei^helte  ith  die  OperetlMi  teA  Neviem  ttHil  ^eb 
einer  Auf  di^se  Weise  elira  drelMiil  wiederh^IUn  KaiHeriMitl<m  war 
dte  U^bel  geheilt. 

S)  Da«  Zutigetfbittdclieii  IUI  fcu  ktirii    Zwisihiu 
ttm  (ttitlk  Ende  der  Ztitige  ütid  dem  tem  Ünterkleftt  §febiMeleA 
Sedeii   des  Maad^s  si^te   man  eiAe  FalM ,    wekhe  befamnlUdi 
Z«lig«iiläiidek4ii  (Ff^Uhm  Hl^pnat)  ^aAAl  wM.    Es  4ietit 
lar  b^eeUgmg  des  Tordereti  f  heUes  der  Zunge  ulid  gMMUi  ilns 
#•011  ^  iMMtl  gestaltet  ist,  die  ndthige  Beireguitf  hieb  Vorne» 
naek^  dMk  Siüen   und  ntck  eben.    Relclit  dieses  Bindehen   »her^ 
We  ea  atAaü  die  untere  Fläche  der  Zunge  anaeüt,  au  weit  naeli 
f eme^  ao  wiM  e^  ntne  irt  F  e  s  a  e  1  für  die  Zui^ge  und  man  aagi 
undgentlidi;  die  Zunge  iit  angewachsen.    Die  fVanaefsen 
haben  Mr  das  Zungenbindthen ,   wenn  es  seine  normale  Linge 
hat^  dtn  Auadruek :  fl^ein  de  la  bmgue^  hui  ea  aber  die  hier  an* 
gegebene  Beschaffenheit)  so  nennen  sie  ea :  ßii^t.    BHiebt  man  die 
Zung«,  no  eraoheint  die  Pake  in  der  That  wie  ein  htn^i,  diefcea 
Bahd)  iäB  die  Zuiigena^ilze  dergeatatt  feaselt^  dass  das  Kind  nicht 
Im  Stande  iai,  sie  genug  toriuaehieben>   um  die  Bniatirane  da* 
mit  au  umfassen.    Das  Saugen  irird  daher  dem  kinde  sehr  be» 
aehtretHch,  denn,  wenn  es  auch  mit  den  Lfppeh  die  Bruatwarae 
au  umfuisen,   featiuhalten  und    durch  Bildung  einee   luftleeren 
Baumaa  in  der  Mundhöhle  daran  an  aiehen  Terhiag,  so  geht  doch 
die  8«g^  und  Druckkraft,  welehe  di#  um  die  Brustwarze  sieh  le^ 
gende  Zunge  bei  anderen  Kliid«m  ausübt,  verloren;   das  Kind 
muaa  deaahalb  die  Brustwane  nach  einigen  weqjgen  Anstrengun«- 
g#n  taamer  wieder  fahren  luaaeb.    Eine  vonreiHicbe  Daratellung 
dieaes  Fehlers  findet  man  bei  li  L.   Petit  (Oaui^^a  c&mpiHn 
p.  861).    „Es  gibt  Kinder«  sag«  t  e  t  i  t ,  die  mtt  Aet  Zungen^ 
ftasei  (so  ich  fiiei  iboMlae)  geboren  werden ^  das  heiait  hH 
einem  an  kuraen  Snogeaibandehen,  aber  knan  nnisa  aehr  behutsam 
min,  daa  gleich  antwnehmwii.    Demi  tan  eebr  vielen  Kindern^  Aib 
ins  Wganl  eihoii  and^di  Grande  nkht  aaugen  höHnen,  heiaat  ea 
gklffh:  daa  Etihgehbamlehen  iat  wa  kun«    leh  kafmi   yeraittien^ 
<Ma  mehr  ab  die  Hilfte  dmr  Kinder,  au  denen  idh  g0#ufisn  we#* 
den  bia^  die  Z  u  n  g  e  n u  i b  s  ea,  ein  gohMg  iangea  Zungen«' 
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UiBdcben  und  folgUcli  die  Operation  nicht  ndtliig  hntten.  DatM- 
BUiht  man  g^nau,  so  findet  man  bei  anfj^ehobener  Ziage  iu 
Bandchen  iwar  stramm,  aber  durchans  lang  genng,  nmderZugi 
diejenige  Beweglichkeit  in  gestatten,  deren  das  kleine  Kiad  nr 
VoUxiehong  der  ihm  angenblicklieh  ndthigen  Funktionen  UiuL 
Nor  wenn  die  Bildung  dea  Bändchena  von  der  Art  iat,  diu  es 
diese  Funktionen  hindert,  ist  die  Operation  angeseigt»  Man  biii 
eich  also  in  jedem  einielnen  Falle  hierfon  zu  nbenengen  ea^a, 
nm  nicht  nnnfitierweise  eine  schädliche  und  bisweilen  gefakrÜdN 
oder  sogar  tddtliche  Operation  zu  machen.  Man  kann  nieaab 
sagen,  das  Bindchen  ist  absolut  xu  knra;  das  Zukunaein  ist  itbr 
relatiT  und,  wie  gesagt,  nur  daa  HindemiM,  das  die  VoUuAaag 
der  dem  Kinde  durchaus  ndthigen  Funktionen  der  Zange  erleidsl, 
gibt  den  Ansschlag.  Schiebt  man  den  Finger  unter  die  ZaBfi 
nnd  findet  das  Bindchen  kurz  und  straff,  so  iat  daa  noch  kiia 
Beweia,  dass  die  Operation  nöthig  ist;  kann  daa  Kind  diaZaagea* 
apitze  über  den  Rand  der  Lippen  bringen,  so  iat  iit  Opeiatka 
flberilfissig«  Bewegt  das  Kind  die  Zunge  nach  Terschiodenen  Rich- 
tungen hin,  —  sieht  man,  dasa  es  sie  leicht  bewegt,  se  biii 
man,  wenn  daa  Znngenbandchen  auch  anscheinend  sehr  knn  iik| 
doch  die  Operation  noch  Terschiebeo,  selbst  wenn  die  Bewegaagia 
ein  wenig  beschränkt  erscheinen;  denn  sehr  oft  dauert  diese  Bi- 
achränktheit  der  Bewegungen  nicht  lange,  die  Zange  gevMok 
eich  mehr  an  dieaelben,  sie  wird  beweglicher,  indem  duBändckM 
mit  der  Zeit  sich  Terlingert  Kann  das  Kind  die  Zuttgeaspitw 
bis  zum  Ganmengewölbe  erheben,  saugt  es  kräftig  an  dem  in  ici- 
nen  Mund  eingeschobenen  kleinen  Finger,  so  muas  man  auch  die 
Operation  noch  aussetzen.  Kann  man  aber  den  Finger  nicht  be* 
quem  unter  die  Zunge  des  Kindes  bringen ,  kann  dieses  bei  p- 
dffnetem  Munde  die  Spitze  derselben  nicht  bis  zum  GeuBeajf»- 
wölbe  erheben,  so  ist  zwar  die  Operation  rorzunehmen,  aber  ebi 
man  sie  macht,  muss  man  doch  erst  Teranchen,  ob  daa  Kiid  aicbl 
wirklich  die  Brustwarze  zu  nehmen  und  zu  sangen  rennag.  ^ 
achieht  dieses,  so  hat  man  die  Operation  zu  unterlaaaen«  Niant 
ea  aber  die  Brustwarze  begierig,  läaat  sie  indess  sogleich  wisdtr 
fahren  und  zwar  mit  einem  klatschenden  oder  schmatzendeo  Gt* 
ränache,  uo  ist  dieses,  in  Verbindung  mit  den  angefllhrteii,  du^ 
das  Auge  und  den  Finger  wahrnehmbaren  Zeichen  ein  Ber«!^ 
daas  die  Operation  sogleich  unternommen  werden  mnas.'^  Fsti^ 
macht  brner  darauf  auCmeffksan ,  dua  ea  unceohi  Ist,  vsai 


Aente,  ia  der  Idee,  die  Operttien  sei  eiae  eehr  aiibede«tende, 
beim  ersten  besten  Zeichen,  oft  nur  auf  blosses  Zureden  der  Heb- 
amme oder  der  Wärterin,  des  Zungenbandchen  einschneiden, 
ee  geeeUeht  dieses,  sagt  er,  sehr  oft.  Die  Befflrchtnng,  das!  du 
m  kane  Zuogenbandchen  das  Kind  später  werde  am  Sprechen 
Ikilklem,  ist  eine  irrige,  denn  das  Bändchen  yerlängert  sich  bet 
dem  Wachsthume  des  Unterkiefers  vnd  der  Entwickelung  dtr 
Zunge  und  ist  es  wirklich  später  ein  Hindemiss,  so  kann  es 
immer  noch  operirt  werden.  —  Ich  habe  mich  niemab  herbeige* 
lasten,  ohne  Weiteres,  wenn  ee  begehrt  wurde,  das  Zungenbänd*- 
ch«n  lu  durchschneiden;  ich  habe  immer  sehr  sorgfältig  untersucht 
«a4  aelbst,  wenn  das  Bändchen  mir  an  kun  erschien  und  das 
Kind  nicht  att  saugen  Termochte ,  besichtigte  ich  sehr  genau  die 
Bnstwane,  ob  die  Ursache  hierron  nicht  an  der  Gestaltung  die* 
aer  etwa  liege.  Die  Unfähigkeit  lu  saugen  liegt  nicht  immer 
am  Kinde;  aie  kann  auch  an  der  unpassenden  Form  der  Brustr 
wano*  liegen.  Ee  kann  ein  Kind,  das  ein  etwas  kuraes  Zangen* 
kindchen  hat,  an  einer  kursen  Brustwarze  nicht  saugen,  -— ^  aber 
et  ist  im  Stande,  sehr  gut  an  einer  längeren,  ihm  tiefer  in  den 
Mud  ragenden  Warse  au  saugen;  man  muss  dann,  wenn  es  irgend 
angdit,  die  Amme  wechseln.  Hat  aber  der  Wechsel  der  Amme 
Irgend  einen  Nachtheil  fiir  das  Kind  oder  ist  der  Wechsel  aus  an<- 
derenCrflnden  nicht  möglich,  so  muss  man  die  Operation  Tornehmen, 

Die  Art  au  operiren,  ist  bekannt,  Ledran  schiebt  deil  Zeige* 
fDger  der  linken  Hand  unter  die  Zunge  und  operirt  auf  diesem; 
Petit  aber  hat  den  jetat  überall  gebräuchlichen  Zungenspatel  an- 
H^egeben*  Man  operirt  mit  der  Scheere  unterhalb  dieses  Spatels, 
In  dessen  Spalte  man  das  Zungenbändchen  aufgenommen  hat. 
Man  hebt  die  Zunge  damit  in  die  Höhe ,  wodurch  das  Bändchen 
nngestraflt  wird  und  dann  durchschneidet  man  es,  indem  man  die 
▼ome  geknöpfte  Scheere  etwas  nach  unten  richtet,  um  die  ArU 
ramma  zu  Termeiden.  Die  kleine  Wunde  bedarf  weiter  keiner 
FÜraorge;  ihre  Wiederrerwachsung  wird  durch  die  Bewegungen 
der  Zunge  yerhindert;  das  Kauterisiren  der  Wunde  mit  Höllen« 
atefai  (nach  Her  toi  de  Ghegoir  u.  A»)  istunnöthlg. 

Zwei  sehr  übele  Ereignisse  können  eintreten:  a)  heftige  Bin« 
tuBg»  ^u>'  ^)  Umstfilpung  der  Zunge  nach  hinten  oder  das  söge* 
nannie  Verschlucken  derselben. 

•   a)  Blutung.    Die  Blutung  kann  erfolgen  durch  Yedetaung 
der  Arieria  oder  Vena  rmstna,    oder  eines  ungewöhnlichen,'  Im 


Bltldck«ii  Mlber  %efitifincheA  ArteHemweljirM  oder  tvch  cliiigir 
ungtwidhnHeft^f  Iv^flsnweig« ,  wovon  J.  L.  Petit  eioeB  tekr 
merkirifdl^^ti  Fell  erttttt«  Die  BltttnH^  lit  ein  sehr  €belef  Ds* 
et«nl;  sie  wi^d  nicht  nur  geflhrlieh  dttrA  den  Bhrtrerlast,  ee»- 
dem  ftneh  dednrefa,  daee  das  Kind  dM  Bin!  yersehlvekt;  dl»  6tB- 
hihg  der  Btntnng  macht  sehr  tiele  Mühe,  ifadk  ichoti  «ift  im 
tihinde,  ireil  dae  Kind  fortwährend  an  def  Wnnde  eaugt  Ja  ei 
kann  nidgfll^herwehi^  iks  Kind  aitet  llhlt;  eo  aehr  mfaangeii  «ad 
TeraeUnlken,  dasa  toan  auiserilch  an  ihm  gar  kefnea  ^ewnfeft-^ 
Die  MHtel  anr  Stilltng  dir  Blahiflg  alnd  der  Hdllenateln  «ad 
daa  Oliheiaen.  «^  Sicherer  noch  ist  die  teBi^reaai<ai; 
dilse  ist  aket  aefar  achwierig  an  bewiriten ;  wir  beaftzen  ebi  aahr 
atnnreiches  VerfAren  von  J.  L.  Petit,  daa  Ten  Vel^eav  vti^ 
heiaert  Wenden  iat  ,,An8  dem  ton  mir  MifgeAeilten,  aagt  Pa«* 
tit^  schllease  ich ,  daaa  die  Blutnnf  tialh  dem  DttaihacliMte 
dev  Enngenbindchena  ava  den  Vngii  n^ntiUs  komml,  Wi 
idne  AHerle,  eine  Vene  oder  anth  mehrere  Aeste  yerletet 
lein  kdnnen  nnd  ferner,  daaa  ztr  StHhmg  aeleher  nala«|f 
heete  Mittel  die  Kompression  der  fiteflaae  tnd  du  ^Vkm 
Knfaigbalttn  der  Zange  aein  mrtlsse^  ea  ist  abvr  tfickt  Ivicht, 
heMen  Zweeke  an  erfüllen«  Ich  tnerfnhr  auf  folgendia  Woiats  Ich 
anthte  mir  ein  Birkenreia  ata ,  das  eich  gabelfltrmlf  in  mal 
Zweige  theilte  nnd  zwar  in  der  Art ,  dass  dieae  beiden  Zvaiga 
ziemlich  ton  gleicher  Dicke  Waren;  kh  «ohnitt  das  Aein  unter* 
halb  seiner  Tfaeiinng  ea  ab,  dass  der  SUmm  dieser  beldeii  SaHsn- 
zweige  oder  Zinken  neeh  rier  Linien  lahg  blieb,  arihreaA  ich  je*- 
dem  der  beiden  Zweige  eine  Lange  ron  acht  Linien  Hess;  iah  er- 
langte 80  eine  Art  Oabel,  deren  beide  Zinkeo  noch  einmal  an  laag 
waren,  ak  der  Stiri.  Diese  ganze  Sabal  nrngebe  nnd  bavik- 
kele  ich  mit  Streifen  feiner  Leinwand.  Dann  ackiabe  Iah  ai«  ea 
Unter  die  Znnge,  dass  daa  Ende  des  Stfelea  innen  ^gen  die  tth- 
lang  des  Kinntbeilea  des  CnferkiefeM  (§flgen  den  Alfeolnrpaaiam) 
aich  stfitit  und  daas  der  ron  den  beiden  Zinken  gebildeln  Winkrf 
gegen  die  GeffiasoiTnang  druckt;  dieae  bbiden  Zinknn  liagnn  dann 
auch  unter  der  Zunge  und  z#ar  ddr  eine  rechte  ^  dar  aadata 
links ;  feie  verhindem  die  Bewegung  deraelken  nach  dar  Seite. 
Iah  befeatige  sie  aUsaeHlam  aedf  in  dieaer  Lage  mltlelal  daHS 
feinen,  8 — 10  Linien  breiten  und  aina  Blk  langen  Baaiea^  die 
XiM  aieseB  Bahdee  lege  iah  ladi  naf  dia  Zunge  und  an  weit 
Unte%  41a  dla  ^eifnung  4ea  ÜEundea  a»  mir  faataHet)  4in  leiden 


Sad^D  H^ttt  BanJM  btinge  fcA  unter  den  ünterkfefer  und  iwif 
dem  Kehlkopfe  flO  nahe  als  möglich,  jedoch  in  der  Art,  dass  dii 
Bind  darauf  nicht  drückt;  an  dieser  Stelle  kreiixe  ich  die  Enden 
des  Bandes  nnd  (tthfe  sie  nach  hinten,  wo  ich  sie  an  die  Mitie 
des  Kindes  hefestige.  Dieser  Verband  dringt  die  Zange  auf  die 
6abel,  welche,  sich  gegen  den  Unterkiefer  stfltxend ,  durch  ihre 
Zinken  in  gehdriger  Lage  erhalten  wird.  Es  wird  auf  diese  Weise 
eine  Kompression  der  Gefisse  durch  die  von  unten  nach  ohe!^ 
drückende  Gabel  und  durch  die  von  unten  nach  oben  drückende 
Binde  bewirkt,  indem  zugleich  die  Zunge  festgehalten  iHrd;  di^ 
Blutung  wird  auf  diese  Weise  Tollkommen  zum  Stillstand  ge^ 
bracht.  •*—  Yelpeau  in  Paris,  von  der  Ansicht  ausgehend,  dasa 
man  nicht  immer  ein  solches  Birkenrefs  zur  Disposition  habe, 
rathet,  zwei  Rohrsttbchen  zu  nehmen  und  sie  an  einem  Ende  zu* 
simmelizubindett ,  so  dass  sie  nach  Torne  auseinander  gebogen 
werden  künnen.  In  einem  Falle,  wo  ich  seAer  beim  Einschnei- 
den des  Zvngenbändthens  durch  einen  zufälligen  Stoss,  den  \A 
wihrend  des  Aktes  erhielt ,  ein  Gefüsa  terletzte ,  schnitt  ith  mf# 
Ton  einem  dünnen  Rohrstdckchen  ein  Stückchen,  das  etwa  10 
Linien  lang  war,  ab,  umwand  dieses  Stückchen  Roh^  an  dem 
einen  Ende  mit  einem  Seidenfaden,  etwa  8  Linien  hoch,  um  das 
ginzliche  Aufspalten,  das  ich  Tom  anderen  Ende  an  bis  zu  etwa 
iwei  Drittel  der  Lange  Tornahm,  zu  Terhüten;  ich  bildete  so  eine 
Art  Klemme,  die  ich  ganz  auf  dieselbe  Weise,  wie  Petit  es  mit 
dem  Birkenreis  machte,  unter  die  Zunge  brachte.  Da  die  Blutung 
hierauf  still  stand,  so  legte  ich  das  Ton  Petit  angegebene  Band 
nicht  an. 

b)  Umstülpen  und  Niederschlucken  der  Zunge« 
Dieses  Ereigniss,  in  seinem  höheren  Grade  auch  Verschlucken 
der  eigenen  Zunge  genannt,  Ist  sehr  selten;  mir  ist  ein  sol- 
cher Fall  nicht  Torgekommen,  aber  Petit  gibt  eine  genaue  Be- 
schreibung daTon;  wir  müssen  die  Ton  Ihm  mitgetheilten  Beobach- 
tungen, ihrer  überaus  grosser  Seltenheit  wegen,  hier  wörtlich  wie- 
derholen. „Ein  Kind,  dem  man  gleich  nach  seiner  Geburt  das 
Zuttgenbändchen  durchschnitten  hatte,  erstickte  5  Stunden  darauf, 
■an  hielt  die  Operation  für  die  Ursache  des  Todes.  Ich  wurde 
genifen,  die  Leichenöffnung  Torzunehmen.  Ich  brachte  meinen 
Finger  In  den  Mund ,  fühlte  aber  daselbst  keine  Zunge ,  sondern 
eine  Fleischmasse ,  die  den  Eingang  Tom  Munde  zum  Schlünde 
ToUkommen  Terstopfte.    Ich  spaltete   die   beiden  Wangen   bis  zu 


dan  MuselerfD,  um  die  FleilchiiiaiBi  und  di«  nmmelirige  Lagt 
der  Zunge  beurtheilen  m  können.  Ich  fand  die  Zunft  bintcr 
denjenigen  Tlieil  gesogen,  den  ich  die  Klappe  dea  ^chlaadua 
nennen  pflege;  m  war  offenbar  durch  eine  niederschlnckendi  ik- 
vegnng  etwaa  in  den  Schlund  hinabgezogen.  Dieser  FaB  Khia 
mir  ejn  aasserordentiicher  zu  sein  und. ich  dachte  noch  nber^i- 
aelben  nach,  als  ich  kurze  Zeit  darauf  zu  einem  Brn.  Vtriii, 
dem  Sattler  des  Königs,  gerufen  wurde ,  um  seinem  Kinde  Hilfe 
an  leisten,  dem  man  zwei  Stunden  nach  der  Gebart  das  Zaapir 
bandchen  durchschnitten  hatte»  Das  Kind  war  dem  Erstickfi 
nahe  und  ich  führte  schnell  den  Finger  in  den  Mund  ein;  dieZaagi 
war  zwar  nach  hinten  gestülpt,  aber  doch  noch  nicht  ▼•llstlndig,  n 
dass  es  mir  möglich  wurde,  sie  zurückzubringen«  Ea  geschab  £i- 
MB  mit  einem  Geräusche,  das  ToUkommen  demjenigen  glicfa,  Ytt 
ches  entsteht,  wenn  man  mit  einiger  Kraft  den  Stempel  aus  elair 
Spritze  auszieht  Ich  nahm  nun  meinen  Finger  weg  uai  bt- 
pierkte,  dass  das  Kind  mit  seinem  Munde  die  Bewegung  des  Su- 
gens  machte;  da  hörte  ich  ein  Geräusch  des  Niederscblacktai) 
welches  4 — 5  Minuten  dauerte  und  plötzlich  schien  daa  Kind  «- 
sticken  zu  wollen.  Ich  brachte  meinen  Finger  von  Ifenem  ia  dia 
Mund,  reponirte  die  Zunge  zum  zweiten  Male  und  hielt  sie  ciaip 
Minuten  fest;  das  Kind  saugte  an  meinem  Finger ,  ich  liesi  u 
desshalb  an  die.  Brust  legen,  es  nahm  sie  begierig  und  stagU 
mit  grossem  Eifer,  da  ea  bis  dahin  nichts  genossen  hatte,  T<il 
die  Amme  erst  in  dem  AugenUicke  ankam.  Ich  hielt  das  KioJ 
für  gerettet,  aber  eine  Stunde  spater  trat  ganz  dasselbe  EreigBW 
ein.  Ich  war  glücklicherweise  in  der  Nähe  und  kam  noch  scbaell 
genug  herbei,  um  zum  dritten  Male  zu  helfen.  Nun  glaubte  iA 
aber,  dass,  um  die  Erneuerung  des  Zufalles  zu  verhfitetty  die  Zoofi 
entweder  mit  Saugen  beschäftigt,  oder  durch  irgend  ein  Mittti 
im  Munde  festgehalten  werden  müsse.  Ich  nahm  eine  Keaipreiic, 
die  zwei  Zoll  lang ,  fünfzehn  Linien  breit  und  einea  halbea  2ell 
dick  war;  an  dieser  Kompresse  befsnd  sich  ein  yierköpfges  Bioi 
und  mittelst  dieses  Bandes  befestigte  ich  die  Zunge  im  Mssdc 
▼on  der  Spitze  bis  fast  zur  Wurzel.  Jedesmal ,  wenn  das  Eis' 
saugen  wollte,  wurde. die  Kompresse  mit  den  Bändern  fortgcnea- 
men,  aber  gleich  darauf  wieder  angelegt.  Da  dieaes  Mittel  neb- 
rere  Tage  hintereinander  sich  sehr  gut  erwies,  so  schickte  bu 
die  Amme  mit  dem  Kinde  auf  das  Land.  Am  folgehden  Taft 
brachte  mad  dem  Vater  die  Nachricht^  dass  das  Kind  im  Steilea 
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iti;  er  eikeinit  mir  «dineU  hinsn,  aber^wir  kamen  tu  tplL  Dte 
Amme,  die  dkn  Verband  Üp  utinfitf  gebalton  batte,  hatte  ihn  vag* 
genommen  imd  da  sie  darauf  einacUief ,  bemerkte  sie  die  Gefahr 
nicht,  in  welche  das  Kind  gerathen  vwr.  Wir  fanden  es  todi 
and  «war  in  dem  -Zvstanfc  einas  enHirgten  Kindes.  Ich  öffnete 
es  nnd  fand  die  Zunge  »ach  liinten  über  die  Klappe  Jes^Schivn*' 
des  hinüber  in  den  Schlund  hineingestülpt,  wie  in  deai  sdien  mit* 
getheilten  Falle.  —  Etwa  2 — 3  Jahre  nachher  wurde  idi  wegen 
eines  ähnlichen  Falles  gerufen;  ich  wendete  denselben  Verband- 
ipparat  an  und  da-  daif  Kind  in  meiner  Nähe  lebte,  so  übernehm 
ich  selber  die  Sorge  für  denselben;  alle  2  Stunden  nahm  ich  ihn 
lelber  ab,  Hess  das  Kind  saugen  und'  legte  ihn  selbem  wieder  am 
und  Ich  hatte  den  schönsten  Erfolg.  Das  Kind  lebt  noch  heule.*^ 
Diese  Beobachtungen,  die  so  umstindlich  enlhlt  sind  und 
iir)ir'Ton  einer  anerkannten  Autoritit,  sind  nichts  desloweniger 
In  Zweifel  gexogen  worden ;  man  hat  gesagt,  man  könne  nicht  be* 
greifen ,  durch  welche  Mnskelgewalt  die  Zunge  nadi  hinten  über 
gezogen  wird ;  die  Wangenmuskeln,  nämlich  die  Buccinatoren  und 
die  Hasseteren  fermögen  auf  die  Zunge  ebensowenig  xu  wirken, 
als  die  Muskeln  des  Unterkiefers;  ^ie  Rachen*  und  Schlundmus- 
keh  Termögen  erst  auf  die  Zunge  an  wirken,  wenn  das  freie  Ende 
derselben  nach  hinten  bereits  umgestülpt  und  in  ihr  Bereich  ge- 
bracht ist.  J.  L.  Petit  erklärt  das  Niederschlucken  der  Zunge 
nach  dem  Durchschneidendes  Bändchens  durch  das  nach  dar  Ope- 
ration eintretende,'  Ton  dem  im  Hunde  angesammelten  Bkrte  er- 
regte kriflige  Saugen.  ,yS€  mehr,  sagt  Petit,  das  Kind  saug^ 
desto  mehr  strömt  das  Vlxii  aus  der  Wunde  lu,  und  je  mehr  die« 
aes  aus  der  Wunde  anströmt,  desto  mehr  saugt  das  Kind^'  bis  sich 
diii  Zunge  au»  ihrer  Lage  gehoben  h4t  Cewöhnlich  wird  abdann 
das  Bluten  sparsamer  und -hört  gani  auf;  das  Kind  ▼erdoppel 
aeitt^  Anstrengung  des  Saugens  und  lieht '  endlich  die  Zunge  kia« 
tentber  in  den  Schlund  hinein.^ —  Ich  gestehe,  dasa  mir  dieee 
Brklärimg  nicht  genügt;  ich  begreife  nicht,  wo  die  gewailtige 
Saugkraft  ausgeübt  werden  lioll,  w^nn  das  Kind  diesen  Akt  weiler 
Bit  den  Lippen ,  die  doch  auf  die  Zunge  niehi  wirken  können^' 
noch  mit  der  Zunge  selber,  Ae  sich  doch  nicht  sflbat  aufsaugen 
kann,  lu  ToUiie&en  rermag ;  mir  scheint,  dasa  die  Zuogenmuskebi 
aelber  die  Häuptrolle  hierbei  spielen.  Ich  habe  freffith  ketnen 
Fall  selber  beobachtet  und  kann  also  nm  eine  Konjektur  äitkUU 
kn;  es  hat  aber  die  Ansicht,  daaa  die  Zungenmuakeln  aidi  ge<« 
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valtsam  Yerkfirien  imd  duduroh  ii^  Zunft,  die  ftnif  nid 
Ihircluchneidiing^  des  BtodcheBi  ihrea  GegeQhali  ferlora 
hat,  kintenüher  liehen,  fiel  tSk  eidi  an  habe««  Ich  heUachU  üs 
Bindchen  der  Zunge  gfeichiam  ala  den  Yordftren  InaerlipnspaBU 
fir  die  kl  die  Znngps  »ich  begebenden  Mnskdn;  iet  dieif  lerlen 
Inaertien.  gen4Nnmen,  ee  haben  die  dae  freie  Snde  der  Zaep 
hinteaiheraiehendea  Mnakeb  volle  Freiheit,  eich  an  TerktoeB  wA 
dieZnnge  so  weH  nach  hinten  Uer  an  ililfen,  d|bsa  Ihr  Terdercr 
Theil  in  dae  Bereich  der  eheren  SeUingnnskeln  geratbet  aad  en 
dnrch  diese  noch  kraftiger  niedergeiegen  wird.  —  Wie  de«  uck 
sei,  so  iet  die  Tbateache,  daes  die  eigene  Zunge  «iedergescUndt 
md  dadurch  der  Tod  herbeigeführt  werden  kann,  durch  Deaai 
Beobachtungen  ausser  allem  Zireifel  gesetzt  So  ist  es  bei  iis 
Negern  ein  durchaus  nicht  ungewöhnliches  Mittel,  dvch  dai  Nie 
deraeblucken  der  eigenen  Zunge  sich  das  Leben  au  j^ehmsa;  ^« 
SUa?enhändler,  sowie  die  Pflanaer  wissen  das  sehr  woU  and  b»* 
wachen  deshalb  ihre  Neger  mit  der  grdssten  Sorgfalt«  Wie  i» 
Neger  dabei  verfahren,  ist  nicht  angegeben;  da  aber  die  SUtfes- 
handler  durch  eavgfllifges  Bewachen  diese  Art  der  Salbsttedtiui 
verhindern  au  konnoA  scheinen,  eo  mftssen  die  Neger  vemakUick 
ihre  Finger  dasa  notbig  haben»  Wahrscheinlich  durehreissen  £e 
Neger  mit  den  Fitigern  das  Bandeben  und  stülpen  dann  die  Zasgc 
gewaltsam  hinitenliber,  oder  Bit  haben  virilefeht  vop  Natnr  to 
▼orderen  fneien  Thefl  .iter  Zunge  llnger  und  b«wegUchcr ,  eis  4ii 
Wf  iseoi«  -^  Oaae  aunb  bei  letiiteren  das.  Niederschjuckea  fo 
Jiuog«  nrorhommea  kann ,  ohne  daee  v frher  dae  Baadchen  darck* 
schnitten  w^rdeo^  erfraist  /«Igenider  von  Petit  eraiUter  Fall« 

,iScl^  bete ,  segt  «er  ^  ein  Kind  gesehen ,  bei  dem  nup  M 
Wodhon  lang  leg  Mud  NacjU  gleiehmn  auf  der  Wache  war  5  Ir 
mit  es  nicht  nolne  Zunge  verechluekte;  ea  verfiel  mehcmali  wib- 
raftd  einer  Sttunde  in  Ilritt^^Wg.  Schon  in  der  awajfan  6taa^ 
n«di.  der  Geburt  atsdlte  iMi  üeeer  Znfifl  wm  treten  Ji a)#  #)«i 
dal  Kiad  hllte  dsmida  m>ch  .nicht  die  Bruat  genommen.  Jhi  Ze* 
M  msRhCe,  daaa  mim  ihm  den  Fipger  in  den  Mwd  «teflkii;  ^ 
genbUcklich  hMu  df s  ErstiehungsitbU  i^uf  und  \u  Kind  big«! 
an  dem  Fil^r  zu  enugen.  Bald  darauf  verfiel  ea  wieder  ia  ^ 
ettckung  und  da  man  gea?hen  hiMa,  Jaa^  die  BinaehietaiDg  ^ 
FingejTs  dae  Kind  %%  A^  bropbu ,  a(^  atr ckte  mim  9  «hat  d« 

Qmiid  davon  z.u  4hneii|  den  Finger  wiedeff  hinaiu»  Soglaich  b^d 
die  EratUkung  an£  md  diet  %unge  hk  fftt  Sauge»  ftmdkiftift 


Mtn  kiek  den  Pinger  lange  Zeit  im  Httide  4tg  Kindes  mi  e» 
vichstllen  sich  enflfch  neiipere  Peraonen  tl»,  mp  ileU  einen  Fin^ 
g«f  darin  an  kaken.  Die  Amme  kam  an;  sie  g«k  dem  Kinde  die 
Brost;  ea  aangte  daran  begierif;  man  Ueea  als«  den  Finger  weg^ 
die  Kind  aeUirf  ein  und  acUief  rnbig  wie  jedes  andere  Kind,  S 
bii  3  Standen  lang;  es  erwadite  sshreiend  nnd  IM  darauf  Ytr» 
fiel  es  in  Bi»ticknng*  Man  braohle  ihm  einen  Finge?  in  den 
Mond  und  der  Znfall  hörte  sogleich  auf;  man  gab  ihm  dae  Brnst, 
ei  saogte,  eohlief  ein  und  blieb  unter  der  Obhut  mehrerer  f  erso- 
aea.  Bieaer  Mreite  Schlaf  war  nicht  s»  lange  als  der  eiste,  al- 
leia  des  Anfiail  trat  gant  wieder  so  ein,  wie  frfiher  und  reriot 
lieh  such  wiedi^r  durch  dasselbe  Hiltel.  Ein  Arct,  der  das  Kind 
ia  seinem  Anfalle  gesehen  hatte  ,  nannte  ihn  Caiarrkms  suffaet^* 
Htut  und  rieth,  Blut  xu  lassen,  wenn  irgend  möglith^  ich  wurde 
fcnifen,  -*^  man  ersahlte  mir  die  ganze  Geschichte.  Aarch  meine 
froheren  Erfahrungen  belehrt,  ahnte  ich  gleich,  dass  diese  Ansicht 
falsch  sei,  aber  ich  sagte  nichts;  da  das  Kind  noch  sdilief ,  so 
▼oUte  ich  abwarten;  es  erwachtq,  sehrie  und  iwar  sehr  klagend, 
gerade  wie  «s  Kind  sehreit,  dss  Hunger  hat  Dieses  Kreischen 
«laaeite  2  —  8  Seknadan;  hierauf  harte  ich  ein  DeglntUionagnt 
riaseh,  anf  welches  ich  sogleich  den  Erstickungakampf  feigen  aah« 
Ick  brachte  de«  ^Kinde  meinen  Finger  in  den  Hund  nnd  awaf  ae 
Kbnell  ale  möglich,  um,  wenn  ich  so  sagen  darf,  die  Zange  in 
ikrer  Betrofleiion  zu  fiberraschan;  ich  fand  ihre  Spitae  bereita 
in  die  ßchhuadklap^a  hineingezogen  und  sie  kam  gegen  meinen 
^^fii*f  gleichsam  Don  aelber  suriick.  Das  Kind  saugte  an  meinem 
finger  nnd  ich  rieth  tot  alten  Odagien,  es  strenge  zu  uberwichen; 
^«nier  ihua  gleidk  nach  aeineflu  Brwaohen  die  Brost  au  gehen,  ohne 
^1  Waaien,  bia  ea  etst  dtinth  Schreien  darwn  sich  bewncbe  und 
>£k  war  der  MaiMug,  dass  nMn  Auf  diese  Welai  nicht  nni  jeden 
S'i*icfc«QgsanbU  TetUten ,  aondern  daa  Kind  aufih  dnech  daa 
*M0  Gewöhnen  dar  Znnge  an  das  Saugen  oder  an  daa  StIlUiegtn 
^•A  jtinesn  Uehel  hefaeien  werde.  In  der  That  Tergingen  drei 
^tge^  ohne  daas  irisier  «in  Anfall  eintrat,  allein  die  Amme  und 
^^  indaiM  An^saeiv  die  zur  Ueberwachung  das  Kindes  beauf- 
^«0  Wfliony  haeken  aich  Cur  aicher  und  acUiefen  ein,  imd  ala 
^^  «rwachten,  fanden  aia,  dass  daa  Kind  im  firsticken  begriffen 
^^9  aie  gehranchten  das  ihnen  bekannte  Hiitd  des  Fiagetein* 
•ieckens,  daa  Kind  kam  zu  sich,  saugte;  sie  sagten  Aein  Wbal 
^  fasatan  nunmehr  bf aaer  auf«    Es  Tergingen  wieder  6  Tage 


ohne  dass  eio  AiifiU  «inlrAt  und  ich  war  im  Begrife»  du  Wadi* 
personal  allmahligf  von  aeinem  Dienste  in  befreien,  als  ick  tm 
einer  der.  Warterimion  erfahr,  was  geschehen  irar,  wenaf  idi 
den  Wachdienst  von  Neaem  auf  etwa  10  Tage  Terliagerte«  Dt 
nun  aber  nichts  weiter  vorfiel,  das  Kind  mit  geringerer  Begiciie 
die  Brost  nahm  und  erwachte,  ohne  in  schreien  und  ebst  u 
seiner  eigenen  Zunge  an  sangen,  so  entliess  man  allmiblig  fe 
Wache  und  Alles  ging  treflUck,^^ 

Was  gegen  diesee  höchst  interessante  Cebel  in  thnn  sei,  e^ 
gibt  sich  aus  den  eben  von  Petit  mitgetheütea  BeobachtaBgn. 
Man  mnss  so  schnell  als  möglich  den  Finger  in  den  Mial  ^ 
Kindes  einbringen,  theils  um  dasselbe  xum  Sangen  anaaregn, 
theils  um  die  Zunge  xu  reponiren.  Ffir  den  letxteren  Zweck  au 
man  eigentlich  einen  langen  und  kraftigen  Finger  haben  aad  iki 
tief  einschieben.  Besonders  wichtig  ist  das  stete  Vorhanieateia 
einer  Amme  ,  die  dem  Kinde  sogleich  die  Brust  gibt,  sebaU  u 
wach  wird  und  hungerig  lu  sein  scheint.  Statt  des  Petit'idieii 
Apparates,  nimlioh  statt  der  Kompresse  mit  den  4  Bindern,  wiHi 
ich  in  einem  solchen  Falle,  wenn  er  mir  Torkime,  eine  Art  koaitr 
lieber  Brustwarxe,  jedoch  Ton  bedeutender  Länge,  aus  eioda  pu- 
senden'  Stoffe  bereiten  lassen ,  am  besten  wohl  ana  pripariitin 
entbülktem  Elfenbeine  oder  gegerbtem  Kuheuter,  und  diese,  Tkl- 
leicht  fingerlange,  künstliche  Biustwane  dem  Kinde  in  den  HuU 
anhieben  und  sie  so  befestigen,  dass  sie  stets  auf  der  Zange  Ik- 
gen  bleibt,  auch  wenn  das  Kind  schlaft.  Nur  wenn  das  iai 
saugen  soll,  wftrde  ich  diese  künstliche  Brustwane  wegnehatf* 
'  4f)  Das  Zungenbindchen  ist  verhirtet,  Torksotit 
oder  entartet  Es  kommen  angeboren» Oeeciiw€kte ' nricbie* 
dener  Art  unter  der  Zunge  vor  und  TerUndern  das  ^9tp^ 
6  u  e  r  B  a  tt  t  schilderte  in  einem  seiner  kliaiaciinn  Vortrage  eil« 
nussgrosse  Bklggeechwulst,  die  unter  der  Zunge  eines  aMgibereaei 
Kindes  eass,  die  Stelle  des  Bftndcbens  einnahm  und  das  freie  Ea^ 
der  Zunge  dermassen  festhielt,  dass  es  eich  nidit  um  die  Breit* 
wane  oder  um  die  Spitse  des  in  den  Mund  des  Kindes  geic^ 
benen  Fingers  xu  legen  vermochte;  das  Kind  war  nicht  ttUfi 
XU  sangen.  Der  Tumor  wurde  mit  grosser  Behnkeaadtelt  •lagt* 
spalten,  das  Innere  deseelben  mit  Höllenstein  kauteiiairt  uai  ^ 
Kind  wirklich  xum  Saugen  gebradit;  die  Wunde  heilte  gaai  ^ 
ttdi.  -^  Bisweilen  ist  der  Tumor  unter  der  Zunge  nlchti  viitir 
ate  eine  teischige  Vertfckung  und  Aufwulstung,  eine  AH  Bjp* 


ianlellh  AieMf  Ttaor  ftltheriüladai»  wqU  io  btdeutend,  dass 
man  «itedMlk-idec  Zini^.  nMh-^fot  Zunge  in  fabea  g^anbt  Ich 
Mk  in  der  Sifciraiiatall Ib  Wieli  Mnfif.solclieii  Fall; 'die  Hebamme, 
fott  tedU  Frt«  anlbndeli  Wokdetf  /  !lkecbh|ale  mit  EatodbiedeA- 
Mt,  4i8 ;Ni«gatocvm  habai  eise  DA^ptlatin^e;  Jüan. dürfe  nur 
deb'lhlid'iaiiAMAeft,  nni  alah  daftn  t«  ubYraengtn.  in  der  That 
glaubte  man  eine  Zange  auf  der  anderen  liegend  auf  tfekea;  indesr 
fCB;  ais  ii9aB\die:oUcci  adar  difc  iigMlkhe  Zange  eia  wenig  mit 
dem  C^atal-.  Mftete^  erkämate  Alan  ^labüld,  dasa  die  scheinbare  iin* 
tete  ZiiBg^  nidita.  liatter  itan  ab  Hne  hfpertropkiache  Wolstung 
det  fickleimkajatfaltak  Bntar  denAatoretiaiad  es  besonders  Fanre 
lad  Hoyer^  vekka!  kianfthea  apüeahen«  Iht  Fleischwolst ,  den 
man  anclb  SiMangMlgesokwdat  gmannt  hat,  ist  djnr  Gegenstand 
etet  MiMhailoBg  gakesefa,  die.  Fanre  der  Akademie  der  Chiror- 
gk  SB  Fkrk  gMisch*  hkk  Cr  hat  diesen  Eleis4h:iriilat  bei  meh- 
reren Neagaberenea:  ingetroffäav  ^ia  deshalb  .o|)cht  an  aaagen  Ter* 
meehttn*  Dieaee  .Fbiach vnlsl  in^  die  fiastalt  eines  dankelrdth- 
Uchea  twaöhrsy*  defiimeisAtothiiliwal  plitt  gfdrAfM  ist  n^d.  grosse 
Aatadiciiheitr^m^  idar  awlteilliali;  >»«  ittUt  sjek  fkst  oftd  elaatisck 
«ie  .FI^ariikiaBde.lan^  *hlniart  !da»v  Kind'  am  $«1990  und  mass  opo- 
HH  «imteb^^  Mmaffeaffthci  Baah.Ftnr:a  .nnd^ftofAr.  auf  folgende 
Weise:  ein  Gehfiife  hilt  dem  Kinde  die  Nase  lu  ,  damit  ea  ge- 
msdngMi  bl^.dbn.MMdiviMQlQki  Md  #f<n  fm  hdtani}.  der  Ope- 
Httiifc;eitfasib(dks  MrdaieilBiboda«%i||ige  AÜDsiirbe«'  «ndZ^iga* 
lagkfitfriiUiiyvlaiidfsrfdhi  KtlkiilillaiFteBkl  gagchi  dte,/N'aaa 
dbaiSiiiAüTiv)|ndslt.  daHi  mlusbitfcieiiiaiffÜrnd-gafalöpfU  Schaetfa 
nd  ■iflteiiaB'iSckaAty^mdbaiiifcm^^^  ecaftgwitBBlamrkdidan  Fi»* 
tdr.  attrJgait«iny  hdlaohn;!  •Hflch'F^M^tB  mnsa  W^dia  Znnge  mit 
aidjgBBiiKtafI  erhabevv  .diiriifc-det^ifiltfsahintbt^'  da»  man  dnrA» 
ichiaidevibill,  'eUb  mehr  llng liaha,  ials  brUte  ft^nl  arhake  ,  viil 
aatih  fln  da»  Aiaatmr  ddb-flcheir»  gafaatt.  and  dnaakackaltteii  wtp* 
dra.aiii  klaiiu ;>'machiamt ildka»  V«riiflgfliDii«,aeB'«iUiiguahiaaaiB 
daBv\%dbail>  dlsBaaS  nkitBii.  ttmkr  an^adidban  Iknd^ror  Varr 
btMng'mi.dckikai^'  ^wftkaUck  kellt  die  Wtodft  in  B^enigali 
Tafam>  IdrtSpakWoläk  Cinda^'  du  Mikk,  di»  ea  empfis^rt,  %^ 
mfMm  tmMIdi '  die  Milchan  Wnsdraittfel  und  «m  die  Wiederverr 
WBahb— g  BttiTfekfitan,  geafigtr'ea^  mekamab  daa  Tagaa  den  Fin- 
gar'Bilar   BW-.  ZBB|pa  4to   Siiidaa  xd   biiDgeli.'  t-*    Ib  makcheii 

Billdm.lst  ea  gMIga^iin  daai  Waktioniaif  dar  Zkaga  SkarUikt« 
ZüL  laat. 


tlMien  tu  tti*€lMtt,  «^  BUBMiUifii  ffMk  4»t  WtAd  mtkt 
kitrt  «nd  ptM  int:  IniMi  iiia^r  dii  LanMU  «ii  ihrer  Spitfl  dra 
tchief  tticb  «flt«n  tkhiin )  vfli  keüe»  te  •«<«  r«MMi  ■  fir 
letten.  --i-  Bi^«tl6ti  Ul  4«r  8aUüigfuaktli#r  MM^aiAf,  te 
Bkli  i^idit  fliireii  d«fl  O^Mhihiiii  Ihiit,  wmUi  mii  tdi  «cbB» 
gtt  dättttf  Apfiekt ;  4«iitt  ißd-  nrai  sar  einen  BiaettA  ^L  lü 
Lantette  mch^ii  «nl  iii  lileM«  Eiüftkh  tnil  eiMM  HMteilUi» 
itifte  hineinftiitvii. 

Bisweiieii  findel  omii  A»  Fsiie  «nterhalli  der  Zufe  tnUr 
tet,  wahrhstl  knorpelig  oder  knotig  Inid  diese  Degenetfata  «^ 
tn^eckl  sich  datm  irobl  bU  anf  db  nntere  FUdie  der  Zugt.  M 
«iti^fti  Kinde  itt  Findlingeheiiie  in  Paria  nliter  Baron  ver  ii 
Zunge  iretiig  bew^glitift;  das  aehirachliokey  «lend  nnd,  fctanferiiA 
aneaehi^Bde  Kind  kennte  nieht*  iatagen*  Ber  ntoter  die  Zofi 
gebraobte  Finger  fthlte  no  der  Steile  des  BindiAnnB  bull 
knotig«  Stilen,  kclldsen  Narbeti  gkfchend^  nad  &mk  atf  dir  «• 
teren  Flädie  der  Zwige  varen  sokbe  YeckMnngen  fBfclbar;  ik 
SnbmaxiUdt-driien  '  wuren  engeäehwellan  and  eia^  andaie  Ir 
icfaeiBung«n  AArlen  anf '  die  Veniairii«*g «  dae*  daa 
«rbter  Sy^Mii  kide^  da  Wurde  Omkh  Binftam 
get  NahPBBg  genthrr  und  einer  iUgeiMliiea  »ehaadhag  ttat» 
«orfeA  $  ee  at«rb  abetr  nach  einiger  lett  i^  eiaeift  Zaeihaii  m 
MBraamtM*  .1  -     - 

5)  Die 'Bange  IM  üfFl  <HifeiB  fkelen  Inda  aadei 
Boden  de« Handle  "ang^e^^a^iiiäeii^  Bie  Znaga  MaglM 
anbewni^icb  im  DiiMiielirf  MTnet  «bn  Amliade  d*n  Jhndp.ü 
aieiit  man ,  dato  dia  Znngei  keine  oder  >aia^  «ii^  g«ri4#i  ■<n* 
atindige  Mwegaagen  iiaehl^  aenderi»  id«aüa^  glekiemt  an  im 
Unterkiefer  nageUebt,  mit  iknimlekiaäl-  nnd  aiMeebmi^t  <mU 
nian  den  Knge^  ailldr  die  Zaligt-'ta  httgeiiy  et  'temui^teaadm 
fael  giaa  and  ga^  nidit  and  jaka  aekbnat  aegbieh ,  dnan-aie  m 
den  DnieiiUeivr  gaUa  oder  grtoleillfceilB  fenrndhaem  iil.  9m 
Baagehi  ia«  AAer  dem  Kinde  teltadglitfi  rele^  wnlgele^  ihanm 
ersdiwart«  Hier  lidfant  ea  aivklidm  Mdie  Kaage  ami 
den^  Bieaer  Almdiack  pamt  iier  beaaer  üa  ttr  dia 
i»B  Biadebena.  Naeh  gerain  («Mb«  ril  fdcäMm.  äe€kkm/m) 
aeli  man  m  dieiem  Swefckd  4m  Vind  eMem  anf  -biMan  ftaUi 
aitaendea  OeUflfea  qaer  «er  die  Baiee  kgea  and  dealfaadem' 
Brittelat  leinea  Knebele  efen  balbea;.  dbr  O^Klaat  alalt  aüh  kir 
lar  deaXopf  dee  iOadeb,  bMgb  dtmbn  »Hian  Maieatber  iai  >i» 


ioä  er  mit  dem  lHtttU«iil<Be%eRiiferderliDkeii  Bäni  den  torderen 
Kaad  der  Zonfe  str  erbeken  sieh-  benölit,  lO«t  er  ele  mit  der 
SthiMide  emee  ftlnlpelh'iind  mit  Hülfe  der  Fliiffer^  e#-reit  er  ee 
fir  recht  hilf.  BlBireileft  «ritt  allerdings  '«)d«  selkr  «twrke  BIh'' 
tmf  ein;.  a«ielen#  tler  eteht  die  Maliii|f  AbU  ren  irieilef  still; 
We  Bewegungen  der  Znnge  sind  ansrelcliend  , '  dk  Wiederreiv- 
«adiBiog  4er'  Wnndliehen  rt  i^rhüten,  -^  In  »seit'  selteneren 
Fille»  indet  Man  teinyiio«  «elinMle  Adhislonen  ,  gtekli  Bindern 
eder  Brfidcen,-  4Se'  theils  von  der  unteren  FUlclie  des  fnien  Endes 
der  Z«i|^e  nach  de»  Boden  dee  Mnndes,  theils  seitlleh  ton  dem 
lande  der  Zunge  nnchf  dem  Al?e«krrande  gehenl  VilUlst  det 
gekaü^flen  Sciieere  werden  diese  Binder  oder  Brfkhen  leicht 
dvcheehnftten. 


«•—4» 


Ueber  die  Baacktahevkeln  der  Kinfder  und  deren 
IHafiMse,  von  Dr.  W^  Hi  Mertens   aM  Berliii^ 

jet«  i!ii  Paris. 


t  ( 


Inhrend  die  deUtifi-  'und  knch  4te  lltickenmalin^Tttberkolose^ 
lesender«  ahel*  He-TttVetltelablageniiigen  in  deii  Athtnungsorganen; 
in  neuerer  Ztit  -Tietfadr  ft^rbeitet  werdet  sind,  ist  die  Tnberko^ 
lose  des  Unterleibes  xiemlfeh'  stehen  g^bRlJben,^  obwohl  die  inte^e»^ 
santen littheilÄn^eii  ton  Gnersant;  llillieV  und  Barthex  mit 
greisem  Banke^  äbtitirkeAni^tt'  sind.  SiW  haben  indessen  den  Ge^ 
genstand  dbf^ir  iroaiHiefat  toAUittilien  'i^  kfArhrelt  gdi>ra«ht  nn« 
man  Ihldek  ittnner  ftoKlh  in  fast  Uten  n^ueteii 'Werken  eine  fast 
beillese  V«rwHMfa^  Wwohl  #ai/  die  Schildenmgeh  als'  was'  Ük 
ftf  das  Ihbel  gebrMthten  Ausdrücke  betrifft.  Bio  ^xetchnun-^ 
gen:  Meaen'teriKl-Slrophel,  Bekr^sdtHstnartsthwel^ 
1  n  n  g  ,  Pebris  meieraieä ,  f 65ei  metenteHea^'  Airö^rkia  mesim^ 
imca,  PerUenüh  tnbere^om'nkhgtn  «M  Be#^i8ef4ift¥Mr  4Aenen. 
Diese  Boieicbnangen  Aergen  die  Temchiedensten  Vorstellnngen, 
bald  richtige^  bUd  'uMtf^hHg*  und  selbst  dei-  ümMand,  dass,  wenn 
Reber  sich  hinxugessllt,  man  die  Ausdrftcke  Pebris  rketenteriea 
«nd  ^thH9  "temitieni  ihfanium  stets  untereinander  wirft,  beweist, 
dass  im  Allgemeinen  noch  sehr  wenig  deutliche  Vorstellun(^en  ibef 
die  Tnbl¥keIaUagiMrimg  itn  Onterleibe  bei'  Kindern  herrschen. 

fii'lalii  ItfOik  mefam  AbslAl  aniik,   In  diesem  Aufsatie  diei 


Un  «0  wichligiA  Geg^iiiUiid  «rBi|i$|^t«|i|  «v  kkuhdeb ;  ich  lil 
nuf  Tersictie«»  iB«ch  meineii  Utr  in  Puric  iorg«Matticiiiii  til 
iMcii  forfcsttset^ndeii  Stadial  Hbqr  4i«  TuberkfWUlhttt«,  fit  tt 
▼er^hiedeoen  Orleii  im  Onterkltfe  mh  MMeadrt  T■lMrk•llU^^ 
raa^en  «alar  einea  gciiefcuftVieo 'CbBliclitfpABki  m  Mogtfl,  v«* 
aui  dann  Ton  selber  eicii  er^eheA -wird,  dies  die  neietcnderjifci 
gebrauchten  Ausdrücke  gar  nidit  laehr  henütol  veiden  selikM^ 
indem  sie  aifis  eUiaelne  Tarh^rrsdlMade  Sytaploma  JbfsaickaeBb 

Davon  abslehend,  tfas  W^en  d«r  Taberkvloae  odkrfa 
sogenannten  T  ab  e  rk  el  d  i  atk  e  s  e  ia^erliatem,  imd  iki 
VersehiededheiA'  T4tt  der  Skro^illose.  ii^  ntotorsnclieiii  was  ia  te 
neueUen  Zeiten  -auf  so  tfiLchÜga  WeiaeTon  Hinnenii  wie  leiii 
Philipps,  besonders  aber  Lebert,  geschehen  iat,  ;nahml  H 
diese  Diathese  als  gegeben  an  nnd  betrachte  nur  die  Art  wU 
Weise,  wie  sich  in  Folge  derselben  Ablagerung^en  iiaUo- 
terleibe  bilden  und  durch  welche  Erscheinnngea  li* 
sich  ktüi  thnn.'  Ittan  hat  In  neuoren  ZWl^ti  so  aleflriieh  Isi  It- 
atitigt  ge^Aen^^Fiß.ef^hon  fryMr^^^eiviriuek  Dar  disM  1^ 
lehrt  worden  ist,  nämlich^  im», in  f(^r..9nten  Zeit  der  KiattfH 
die  Tuberkelablagerung  Toriugsweise  ihre  Richtung  nach  im 
Kopfe,  xur  Zeit  der  ^ubartiit  aber  na^h  de^  liungep  nim^l^  wi- 
gegen  in  reiferen  4ahr^p  ^|i,  Tiilit^kjBblMag^fuiV^  kiesopdsrf  is 
den  parenchymatösen  OrgimiBn  .  des  U^tf^piba^:  «ij\  derilskr, 
den  Nieren,  4em  HUtuw  njpd,  den  Boden. j^iMen..'  in  "der*  Zeit 
irelche  ^wisdien  der.  er^tpn  Kindheit  ^on^^  4f^  Pvbertüspsijifdi 
liegt,  hat  die  TuberkeUJ^Ugerung  eini^  xf j^fdi^  Eichftifig^  tair 
weder  nach  den.j^npc^en  unddenGeleiik^Q^.pd^r  j^^^olfafb* 

Ib^sen  nnd  hier  wladie^^iiq)  m^F  ^•••äJ^W  JEin|Hfl||f»f  *#  *■ 
im.  Untfrlefbe  .be&oufll^ejp  Dcftaen  und  'den..,mnkösci|  vad  sciiim 
Häuten..  {I|ie.,  Ursache  ;  Mervoqi  ist  sehirei,:P(ii..armitteUij    ^iail' 
weilen  bemerke  ifhf  .dfsa  ip  Dnterleibe  bti  ^dem  fo^aiide:M- 
l««Wig»<^  Wer  jw  fuge  »nf^aapn  sindv,,.  •     V   \    . 
.    1)  Tmbi(rkelab||ganingeii  in^dan.  6eki[ös4iMlMn».  . 
9)  Tobe^keliiblag^sningaiv  im  Bi^^^hfeWe  | 
8)  Tnberkelabl%gerjnn|;en,  im  Magep  ippd  Dnraio; 

4)  Tii^ec^laUagerii^gea  in;  4«^  S^lerfii  und 

5)  Tuberkelablageruttgen  in  def  Itober,,   dof  Milx  aad  te 
rankreu.    • 

P^r  Häufigkeit  n»b  habe  ich  die  Iubei;MtI»l4!K«V*  ^ 
UnißtUütn.  in.^r&ei)^n(olga  hiac  »ifg/fsMI^wf«  fU.inß^ 
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^ti«g  Utk  fofkmmpti.  Am  Jilafigtten  tind  .die  Tnberbltb- 
laffflruigfQ.iii  den  Gekröedrj^en,  weniger  Mnfig.dU  In  dem  Bauch- 
feUe,  im  Migepi  «ad  im  Bar;nk«nale,  noch .  weniger  häufig  die  in 
.Jen  Ni^ven  und  M  f  elUAaien  die.  in  der  Le^er,  im  Pankreas  nnd 
in  dec  Wib*    '     < 

.  Ericheinongf  n,  Wfilche  tUen  dipstn^  dein  Orte  nach  Terschie* 
duMB  TnkferkelaMatei^Dgeii  .gemei^^tam-  xukommen,  kennen  nicht 
ang^et^eo  werden  ^  daeie  sl^elis  abhängig  sind  Ton  dem  Theile, 
▼0  »ic|^  .difi«e  -AblugecpDgen  gisibildet.  hfben  qnd.  Ton  der  Verän- 
derung, welche  ihre  Anwesenheit  in  diesem  Theile  hervorgera- 
fen,  h«t 

Ee  iel  «iulencbtend  t  daas  Tnher^eln  in  der  Leber  gans  an- 
ieie  Bucheinnngen  liertormfen  müeeen,  wie  Tuberkeln  in  den 
;Slerfia^  fenper  Tukierk^n  im  Magen  und  Darmkanale  wieder 
»iriere«  iri»  Xpkerkeln  in  deji  Gekrppdrüse«.  Es  ferhält  aich  hier 
geiid^  npj  wie  :hei  ,.T«berkeln  im  Gehirne  nnd  in  den  Lungen, 
dMB  Sjm^t^me  l^ak#nn|liQh  diircl^aas  rerschieden  sind.  Wenn 
ick  um  ia  AepiDolgeiidev  die  Tuberkisln  nach  ihren  fe^chiedenen 
AUagemgifTtea.  im  Vatprleibe  bei  Kindern  spesieU  durchnehme, 
le  will,  Seh  damil  keiaaewegs  anedrficken,  daaa  nicht  lugleich  auch 
an  anderen  Orten  in  denselben  Fällen  Tuberkelablagernngen  vor- 
-kemmen;  es  iät  erwiesen,  dass  bei  Kindern,  die  an  Meningitis 
MertMkf^a  gestorben  sind,  auch  Tuberkeln  in  den  Lungen  nnd 
in  deji  GeMadrils^li  gefnipdaB  worden  sind,  ebenso  win  tuber- 
knlik(e 'Svtedtie  bei  denen  Tprkommt,,  die  an  Tuberkelsucht  der 
Lvngen  .xn  Grande  gehen;  allein  ^s  hat  si^k  auch  gexeigt,  dass 
wenn  leiaxelnn  Ptrthieen  des  Körpers  Torsugsweise  der  Sita  Ton 
Tnberkelabkgernngm  sind,  diese  mit  ihren  Erscheinungen  und 
Wirkungen  so  in  den  Y/ardergnind  treten,  dass  die  gleichseitigen, 
sfwfaven  Jabeckelablagerungen  an  anderen  Orten  in  praktischer 
BUnsiciit  fast  nur  wenig,  in  Betracht  kommen. 

Ich  hielt  für  nöthig,  dieses  Toraussuschicken,  um  nicht  mis»- 
Terstanden  xu  werden» 

1)  Von  den  Tuberkeln  in  den  Gekrösdrüsen. 

Die  Tuberkelablagernngen  in  den  Gekrösdrüsen  sind  Tiel  sel- 
tener, als  flsan  gewöhnlich  glaubt  Im  Allgemeinen  bilden  die 
Kinder  mit  Mesenterialtuberkeln  kaum  den  siebenten  Theil  aller 
der  Bit  Tubefkeln  behafteten  Kinder.  Etwas  grösser  stellt  sich 
die  Zahl,  wenn  man  anch  die  FiUe   von  Tuberkelablagernngen 
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Im  Bmclifelle  mit  kinsnrechnef.  Die  Taterlrela  Wfrlea  ti  In 
Gekrdsdrüeen  in  sehr  Terschiedenem  Zustande  tngetreffeii  inl  tm 
diesem  Zustande  und  von  der  damit  verbandeneB  BnUiadtaf  M 
die  Erscheinungen  abliangig,  welclie  das  Kinl  im  Leben  leigi 
Desshalb  müssen  wir  erst  einen  Blick  auf  den  Zustand  ¥«(«1, 
welclien  die  Gekrdsdrüsen  bei  Kindern,  die  su  Taradiiedeica  Zei- 
ten dieser  Tuberkelablagerungen  gestorben  sind,  dargeboten  hsWi. 
Icli  kann  micli  liier  auf  die  Darstellungen  yon  Gnersaat  W- 
siehen,  irelche  derselbe  im  DieHonnaiire  de  MMeeme  p^ 
ben  hat. 

Die  Veränderungen,  welche  die  GekrSsdrfisen  darbieten,  lU 
sehr  Terschieden.  Ist  das  Kind  gestorben,  ehe  die  TibeikelsUs- 
gening  bedeutend  Torgerückt  ist,  so  findet  man  diese  Drisen  m 
Theil  aufgelockert  und  entsendet,  ium  Theil  ohne  alle  Sfv  nä 
Entzündung.  Die  entiündeten  Drisen  sind  gerOHiet,  Tsrdickt  tai 
widetstehen  dem  Messer  mehr,  als  im  normalen  Zuotande.  Daftkr 
schneidet  man  eine  solche  Drflse,'  so  findet  man  den  VabcikfM 
in  Form  kleiner,  rundlicher,  unregelmissiger  Kornehen  taittia 
der  Drfisentextur;  bisweilen'  aber  auch  bildet  dio  T^abeitelMiit 
unregelmassige  Infiltrationen  in  Fonn  von  Streifen  oder  tmeifki' 
sehen  Massen.  Sind  die  Drfisen  nicht  entsfindol,  so  Hkea  di 
oft  noch  blasser  aus  als  im  normalen  Zustande  und  der  9«dh 
schnitt  einer  solchen  Drüse  fühlt  sidi  an,  als  venu  Bandkfta» 
darin  sich  befinden  und  ein  genaue  Untersuchung  orgiebt,  im 
es  kleine  rundliche,  ungleiche  Tuberkelmassen  sind,  welche  in  tit 
Zwischenräume  «wischen  den  DrÜsenaellen  sieh  eingesetil  und  diMt 
Eusammengedrflckt  haben;  die  Drüse  ist  desshalb  eher  etwai  1e^ 
kleinert.  Hat  sich  die  Tuberkelmaterie  nicht  in  eiaielnen  Iltis« 
Körnchen  innerhalb  der  Drüsensubstana  'abgelagert ,  sondern  lick 
mehr  in  eine  einzige  Masse  ausammengethan,  so  seigi  die  Dfii» 
nicht  mehr  ihre  gewöhnliche  elliptische  Form ,  sondeni  ist  ftvM 
eingedrückt  halbmondförmig  oder,  wenn  die  TuberkelmasH  mth 
am  Ende  der  Ellipse  sich  abgelagert  hat,  verliert  sie  diese  #11^ 
tische  Form  und  erscheint  wie  ein  abgeflachter  Kegel  mit  aBr^ 
gelmässiger  Basis.  Die  Tuberkelmasse  sitit  übrigens  in  der  Dri- 
sensubstanz  wie  eine  fremde  Masse  und  liest  sich,  sobsld  keise 
Entrundung  in  dieser  eingetreten,  leicht  aus  derselben  hersasack- 
men;  sie  scheint  in  oder  auf  die  Drüsensubstana  gleichssB  vfc 
eingefügt  zu  sein.  Sitzt  die  Tuberkehntase  auf  der  Drise,  se  ^ 
sie  fast   nur  ron   dem  Bauchfelle  bedeckt.    Sie  ist  imaMT,  mf 


Ur  liriHidli'  wttf  mtf  i^  DHb«  liili  ahf elq^l  liab«»,  foti  einer 
kMhr.  «dtv  mUider  nugrebildelen  Kf^e  rnrngth^m^  üe.  mm  leiehl 
liolireB  ktna  i  dtteet  ist  sia,  giattes  HMchen,  welchtii  eich  innere 
hdh  ttr  Bfffifleimbattiis  pdlbBtattUdigr  tul  KoiUa  di^aer  SabstiiBS, 
•sf  dec  Brflst  aber  tmi  dem  ssnidMi  liefendea  Zellfewebe  und 
Bww|ifell»  geUldei  hat  Bcaleiil  die  Tuberfceltblag'ening  scboB 
;•  «der  hat  eie.  einen  bidevlendaai  {Jmfang^  gewowecn,  bo  ist 
der  Dtietfeaabstint  Ceiit  gtr  nicbb  aekr  läbrig  $  das  keieat 
«iekl  etolt  dieeer  ntr'  eggloserirte  #der  isoUrle  Tnberiwk- 
Hm  TenckiedeMi  firöaeef  mb  der  ewer  Brbee,  bb.zf  der 
4iMB  Ueineft  Biea.  Bkvailea  lag  eil  sieh  selbst  Tuberkehtoff  frei 
amaeküi  die  Blätter  dae  MeaeMeriaaie  ab  uad  biMet  dann  yer«- 
dkhta  BlalleBy  die  dan  Aneebeln  fan  AbBzesBea  haben,  «ean  sie 
ar#eicfceBL  ***«  la  diaaea  rahea  ZoBtanda  bkiben  die  KeaenteffiaL- 
tabeiUn:  eine  eejbt  nnbrntfiniBia  Zeit ;  die  Maeae  lieht  aladaaB 
satt  weiaa,  ttfibe  aakillacnd,  gelblich  aaa;  wo  aie  aoch  nicht  aehr 
iDauhnt  ial^  iai  de  ki^r  fmi  da  mai  kleinen  Cefiaeen  diirclnoge% 
die  akär  apilar  vertdeviato.  ^  AlhniUig  geheu  aber  die  Tur 
kaiiakineBen'ii  Irtreiching  iher  «nd  nan.  Indat  alk  Crade  dia<- 
aar  Brweickang  Tan  dar  KoMiatana  einaa  gakecklen  Kartaffela  bia 
«r  ainar  gami  ierfLeeaaüeot  eittrartigen  oder  gritügeü  Materie. 
Iietataipa  indet  man.  jadadi  aalten  in  dan  Leichen »  entweder  weil 
iar  Tad  sehoi^  SrikNr  aalolgle»  ehe  dieat  iraÜBÜndiga  VeiMaBignag 
dtegdaataa^  nlec  weU  f itfUeidtt  4m  madgt  TheU  der  Muae  ab- 
joaUrt  warden  uad  nw  die  dbklidban  fhalk  iai  Forai  einaa  er- 
vaickten  Kiaee  HwftidqgaUMhtn  aind$  eina  aalcba  klBigeoder  teir 
gigli  Haede  Adat  akh  klnfig  In  deH  TenTUarblablaganing  heim- 
gnawnhten  MaaenieriaUriken..  -^  Wann  dia  in  lenDruaen  oder  an 
iir  Abeifttehe  dtraeiban  abgelageiie  Tvberkalmateria  erweicht  be* 
kt,  BW  iat  auch  dia  BriaanaabstaM»  welcha  dieae  HaBa^ 
aai^bt^  in  SntaOndnng  begriffen  und  es  ist  aiealich 
«■avatfelhaft,  daaa  dk  abgelagerte  Taberftelmatarie ,  ala  fremder 
EMgfU  wiifcand^  diaae  Eotitedang  kervomitli  und  daaa  wi«denim 
diaaa  fcaifargerafene  Entaündaa^:  die  Erweicbttng  der  Taberkel- 
ahlagamag  THiilaast  Min  findet  in  dan  aut  abgananrnten  Ma- 
aanteriabkrofeln  gestoebaaeft  Kindern  die  Gekr^d^üaen  im  Ter- 
aahiadanataa  Grada  der  Entafindnng  nad  Erweiduing.  Gewöhn. 
lieh  alnd^  wipnn  eiüga  tan  ihnen»  in  welchan  Tnbarkelablageraag 
atnttSndet,  eich  entifindet  haben,  auch  zugleich  alle  übrigen  ent- 
■indal^  in  denen  mnn  arilai  kaina  Sf u  fieaar  Ablageruag  findet. 
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'  im  Bavekrelle  mit  kinmrechnef.    DI«  rX      '••*'**»  **^ 

j  Gekrtsdrtsen  in  sehr  Terfchiedenem  ^  •■*  ^•***  ^ 

-  diesem  Zustande  nnd  yon  der  A^r/         «"»elae  Ton  iknn  mk 

die  Erscheinungen  ibhingig  X  '^  '^^^   Wngtgei,  üt 

Desshalb   müssen  wir  m^//  «•»l«*  ""*♦    leigen,  wiu 

welchen  die  Gekrftsdrf  V  ^         f  e^iw«»  Grad  Ton  Snppmte 
ten  dieser  Tuberkel'/'^     ..  lAsiesae  g^iindan,  aondarn  die  nn 
Ich  kann  mich '^  iftitoAtlk^  ond  die  dadurch  gebildeten  Zwischta- 
ziehen ,    ir«*'     ^tikigMk^^  angifttiit  und  die  Tuhc^fcelmaMe  ia  ci- 
ben  hat    >«^^^  FlittigkBi^  woü  der  aia  mgeben  iat,-  achwiManl 
*    ^^y/tr  gemißÄt  mgrtroffen^     BisiraileD  finditt  man  die 
ae'     J^^  /Abii^bjt  a viachen   den  Blättern  dea  Meaenterim; 
^Mese§  fteloaders  daHn  der  Fall,   venn  die  TabeckdaMtedi 
gkkt  iarnktak  der  Drflsa,   aimdern   mehr  an  dia  OberMcha  d«- 
tfilbea  sitä  abgelagert  «nd  diese  in  BlitsilnduBg  Terwtit  hat 
Hie  Gekrdsdrisen-Taberkulose  besteht  alar,  «ria:  dia  tabsda- 
ifos  AUageroBg  in  jedem  anfcven  Organa,  i.  B.  lai  GaUnie,  ii 
den  Ltngtmi  n.»  tL  it.,  sehr  selten  allein,  aandeni  aie  iat  lut  ia- 
aer aaf  «eht'feraihiadene  Weise  kompiiairt     Ich  hahe  diaaalEMi- 
plikationen  ayateliiatiach  sa  ordnen  Varsncht 

J)  Gleiohaeitige  AblagernDg  ?on  Tabeikektoff  in  aadetaa 
Theilen  dea  Körpers,  Namentlich  iiti  Gehirne ,  in  den  Lnagea,  ia 
den  Bronchialdrfiaea,  im  BaaehMie,  Im  Darmfcaaale,  in  derlete 
and  den  Niereü.  Am  hanfigsten  fand  ich  neben  den  Nedealariil- 
tuberkeln  aagleich  PeritoneaftaberiEeln  >  and  enlerisdie  Tabarkd% 
aehr  häufig  Baoachlaltaberkeln  and  Laagientaberkela,  «ranigar  hia- 
üg  Tuberkeln  in  den  übrigen  Organen ;  je  bedeataidar  die  Tabc^ 
kelablagerang  In  den  Meaenterlaldrnsen  atattfand ,  deata  veaifir 
fand  ich  aie  in  dea  anderen  Organen;  selten  aber  fand  leb  ik 
letsteren  gani  frei  davon.  Ea  acheint  mir^  daaa,  wenn  Taberkd- 
Stoff  sich  im  Blute  befindet ,  die  Abla^erang  deMelben  darch  ir- 
gead  einen  Einfluss  eine  Richtung  nach  einer  gewiaaen  PartUi 
des  Körpers  bekömmt,  so  dass  die  anderen  Partbiaen  oder  Offaai 
weniger  daron  erhalten.  Yermutiilich  ist  der  nach  gewisaea  Ot- 
ganen  normal  hinwogende  oder  nach  dieser.  Richtaag  hia  kraak- 
haft  erregte  Orgaamas  die  Drsacho  hier?on. 

2)  Gleichseitige  Entsfindnng  der  benackbarlan  Teitarea,  W- 

sonders  Perltonitie  and   Enteritis  nlid  dadarth   bewMta  Vbmr 
tionen. 

8)  Glelchxeftigesrorhaadensein  anderer  Dyahraaidea  aad  da^ 


He4««^.rUldrv#f^  d»  ßUs  TOiij.Tabeirktfkbliigftniiifw 
^  ^f  nililrtety  .bl«08 ,   4oib  :uiid  «iHflin  b^ginnend^ft 

%   T^  ntibttUob«  Snbsftafi«  »vitchf«  d«A  BbUto?!!  df« 

T^.  ^  ^^rt,'  80  diflfl.  4i«8e,  Stelle   dfi»  lU«««r  i^« 

'^  "^  .*iaeii8treb($    bi$waUeii  finde!  ^ich  «Höh   tfine  mtrki: 

.  jlfaBse  iwuehen .  den  geniinn|e&' Blattern. :«««     •.    :<      •! 

Die  BracheiDnftgen  der  MeafBlerMditttberkukMe:  n^&l^reiii -4^ 

r       Lekebs  dnd,  wie  ich  Mkoa«  aogedevtftt  habe ,   ehhittgig  wmk  i/m 

i       Gtade  der  Eoliiinduiig^  we^be  aie'<begbMtet.    Ist  Betr:  ^eiiiigli 

i       aiet  gv  keiae  Eatsfindang  da,  ^WtiSf  wjeaiaa  geaeteot  hel^  Alf 

(       fiall  aela  kaon,.  iae  gebea  aiek  iiei  TaharkelaMqpeiMlilett:  iai  defi 

i       OAiMMaea  ekeMaoa^eaig   darak  fijialptaAie  jcalireiid.dee  I;ebeai 

,       knhdy  aik. dia  kleatbn:  Taberkela  .m'titn . laftgrin.iMia*  4ec  Labet 

)       nai  iki  «addeaa   0«gtaeii*    Mergag)il  berlihtdtvoa  eHieia.:Nar 

^       ger,  .#eldierü  4ai  aai|iMn«bd  beetea,  bräfttgen  Geatfadiieii  eteh 

,       aiUagf  >liat  näd.tai   deel'.aiaB   aa   W  T»heriielgeacb^ttite..ifli 

p       MeeevteriaiB  verfiuid,  T^a  dönea  eiaige  f^H  aigitea  Arai0a)  ^ebaA 

eo  fikt   Bayle  diefleackachfee  eidea  5  Jahve  hUetf  llidphek^ 

(      Michee  In  der '  bUbenlbtetf  GiMndkeit  eiae  .  Vetobaftdaatig  arUR 

mi  iMU^Marb   «M  in  ideaate  Kii^pttr  nlaa  akea  ;eio  OnUdad 

am  tteikoffvmchtHJ  Hanateaiaitubetkela^  aiatraf ,  die  die  Gsöaee 

eiaer  Jrbaet  hie  lo  der  eiaef  Hiaeloaea  betteb.      Gtiereaai  iial 

mabaarii  kadoga  Falle   aagetreffaa   liad  ia.  det  Ibat  Aiad  ftila 

^r  Art  durcbi»^  alcbt  setteoT.    Tftf t  BiaA  4aab  aicbt  le  oft  Tbh 

berfcaka  lasdea  M^oüdrfiaen  ans  ala  ia  den  Lupgeb,   ae  AiidM 

Mia  eia. doab  tflkrj  ala.jaaa %eiaekalieb  aaikianitv  ohfkeidäaa.dm 

Lebai  ihr  »Dabeiil üarcbikgead   etwaa  Tearatfaen  ihisdb..'  Ea-aiad 

■nr  sirbl'  Wcfav  äaf  dtoea  aia  aicbliol  Lakan  Tenrathe^raai^iiedeff 

daduoby  daka-fbaa  aie  danhliihleaUdaa,   edei!  darcb  die  aie  ke4 

fleitewlen   SnfaiadaagaByfiijitbine.     Waa  dae  «rate  Merbawl  [bat 

trifft,  ae  aüaiafi  .die  Meea  dn  aehr  badealaadaa  Yahimai  cnbiebt 

haben  oder  tm*  Kinl  :sebr   abgtea^art  aeia  ,•  um  tob  deri^ntith- 

aachendeb  Hand*  darvb  lie  Bauchdecken   dirchgefäUt  urtedea.ab 

hdnbes.'    In  dea  meiaten  Saiulbfiehern  findet  maft  die  AnacbWbt- 

lanf  en- dea  Baracbee  ale  einZeiahaa  Tea'forilaBdetten'Meaenterial*- 

tabeirkeln  oder,^  wie  Einig«  aie  nennen,  ,MeaeaterialB^efUii  an^er 

g:abe»f  «a  iat  freilieh  amC  die  Aagake  der.BKiaten  dieaet  Aiitorea 

wenig"    Wertfa  au  legen,    da  aie  unter  Airwpkia  «i^aaliNi»  oder 
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Bie  letstecen  tind  dann  bedeittond  aiirg:eqliolleii,  flBidUk^  käv^ 
hart  beim  DurchMhneiden ,  graardthUoh  oder  avck  gelUieh  wd 
Dut  sehr  yiekA  Gefäseen  dorchiegeit^  oder  einielne  Toa  ihnan  fM 
hart  und  feit,  glatt  und  weisslich.  Bie  Brüaaa  hing^giea,  dit 
der  Sitx  einer  Abiageniog  ron  Taberkebtoff  sisd,  Beigen,  weu 
sie  in  Enteöndung  gerathen,  ein^n  gewiwenGrad  Ton'SqipatatiiA 
Ich  habe  itiemaU  wirkliche  AbszeMe  gefunden ,  aoadam  die  na 
Theil  lerstörten  Brueensellen  and  die  daditfch  gebiUeton'ZwiwhM- 
räome  mit  Eiterkügelchen  angafdllt  und  die  TaheAolmatee  in-mr 
ner  purolenten  Fideeigkeil,  von  der  eie  naigoben  iai/  adrarimmiBl 
Qnd  nfil  ihr  gemischt  angrtroffen^.  Bisfroilen  findat  flufa  dm 
panüente  Flissigbeit  ivisehan  den  Blättern  de^  MesenMiBiK; 
OB  ist  dieses  besonders  dann  der  Fall,  vena  die  TaberiMmateni 
üicht  inmitten' der  BrÜse,  sondern  mehr  an  die  Oberfliche  d»- 
aelben  sieh  abgelagert  vnd  diese  In  Batitindang  versttat  hat 

Bie  Gekrdsdrüsea-Taberkulose  besteht  aber,  viel  diaitibert»- 
löse  Ablagerang  in  jedem  anderen  'Organe,  a*  B.  lai  Gahima,  ii 
den  Ltngea- u»  s;  ▼.,  selur  selten  alleiil,  sMidem  sie  ist  iast  iae 
mer  auf  eeht  versihiedeae  Weise  kompdialrt.'  Ich  haha  diese  Keih 
plikationen  systetalatisch  m  ordnen  Torsdchtl-       '     . 

1)  Gleichieitige  Ablagenmg' ?on  Tabeikektoff  in  .andena 
Theilen  des  Körpers,  Namentlich  iiti  Gehirne,'  4b  deii  Loogea,  ii 
den  Bronchialdrflsen,  im  BaaehfeUe,  fan  Barmfcaasile,  in  derX^sr 
and  den  Nieren.  Am  häafigstesi  fand  ich  neben  Am  liadentniil- 
taberkeln  sngleich  Perilonealtttberkelii  •  und  enlorlscha  Tab^iUa, 
sehr  häufig  Bronchialtuberkeln  and  Lungisntabeiteln,  venJger  hin- 
fig  Tuberkeln  in  den  übrigen  Organen;  je  bedeutoidir  dia.Tabs^ 
kelablagerong  in  den  Mesenterialdrösen  stattfand ;  deata*  veniger 
fand  ich  sie  in  den  anderen  Orgiinen;  seilen  aber  fand  ich  dii 
letsteren  ganx  frei  davon.  Es  scheint  mir^  dasa,  venu  Taberket- 
Stoff  sich  im  Blute  befindet ,  die  Abla^feran^  delselhea  durch  ir- 
gend einen  Einflass  eine  Richtung  nadi  einer  geviseen  Parttut 
des  Körpers  bekömmt,  so  dass  die  anderen  Parthiean  oder  Orgsae 
veniger  dafon  erhalten.  Yermuthlidi  ist  der  nach  gewiesen  (k^ 
ganen  normal  hinvogende  oder  nach  dieser.  Richtung  hin  krank- 
haft erregte  Orgasmus  die  ürsachd  hterfon» 

2)  Gleichseitige  Entsfindang  der' bsnackbatlen  Textafon,  be- 
sonders Perftonitie  und  Enteritis  und  dadurUi  baviikte  iOserer 
tionen. 

8)  Gleichzeitiges  Torhaiidenseia  anderer  Bjuhraaiden  U0d 
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md' «idfge  •Hn«i|Ur|«ldrüfeA  d»  ßUs  Ton.Tiibeirktfhibliig^niiigM 
Md»  •iftd.Mnderf  vtililvCet»  bla^s,   4ech  :uiid  ciM«  b^ginnend^ft 
SUiflNu  bein  Ourdiiflua«« .  Ih^idtt    BUnulen  M  tmh  »pkhio 
iialc^  derbe  iikktrliluiluiUclie.  SnbtUff«  svitch^ft  dt*  Blittedi  de« 
MHfBteriMM  «b^etof crt ,    sp  disa.  dwe,  Stell«   4ei»  HfMüf  vi« 
bartes  bed«^  wMeMrab«;    bi$weU«ti  fiodel  eich  «Höh   tfine  mtckr 
ikükbe  Hwee  zwiiehen . den  g^iiniilen' Blaitoai.  .***    • ,    :*       ! 
Di«  EnicMiiiiiigtn  d«r  MeseaterMdtnb^kQkM«  niil^r««! -4^ 
Lebsbfl  dndy  vi»  ick  aekoB^  «ogldevtftt  habe ,    «hhingig  ma  4M 
Ohide  der  EoliiBdaiig,  ve^ii«  ei«  tbagWUt    Ist   i«kr  itmg$ 
«der  gmt  keiae  Saliiiidviig  d«,  .^«89  vi«  maa  g«e«liiea  hal^  dir 
Bali  aelB  kann,. !««  geben  aick  /di«i  TiibierkelaUag«iMli|aii  in^Mt 
8«bMrta«a •  «b«Maov«aig   darfk  Si|MptaAie  .wikrtoi .  daa  t^beas 
kahd,  ala.dia  kleatbn'Iabarkela  i»  i4ea  Laftgdnullia'  44c  Labet 
aad-ia  aaddeaa  Oaganea.    Marg-agbl  berlihtdl  toü  •iQ«ia.I(ar 
gar,  Veldi«rü  4ei  aaidiAliielid  b«atea,  braftigen  C)»aan4iMtl  «Mi 
eAingli  ^hai  näd.M   d«ü\aiaii   m  W  T»heriielga«eb«r4bte..im 
Meaflsleriabi  variandi  f4li  •dönaa  «iaig«  f«B(  aigibaa  Arar0ii)  ^«baA 
i«  fibt    Bayla  diafleicMchb»  «idea  5  Jalm  bHa«  Wkifin^äf 
«eich««  in  dar '  UMiMDdslMif  6iMiidli«il  «iH«  V«aba6itantig  .arliR 
aad  iacaä  Marb   «M  ia  deaste  Kiiipar  niao  üWf .  eia  OaUdad 
kam  Tk«ik«vei€kte  Maaaateaiaitubarkrfa'aialraf ,  die  die  Gtöa«« 
eiaar  Jrkaei  to  ao  der  «inaf  Haaeloaaa  liAlteh.      Gttaraani  tak 
aMhaera  kadoga  Falle   aagetraffe«   taad  ia  dat  Ikai  iiad  f  illa 
der  Akt  dvrckka«  aicbt  aalieof.    TrSt  muk  auek  aickt  aa  oft  Tsh 
barbda  landen  6«ftrdadrfia«a  aas  ale  in  den  Lupgeh,   a«  AddM 
BUm  aia.  dock  ilkkr\  ala.JBaiL^amknlidi  aaikiamt,  okiiei>diBa.:iaa 
Leb«k  ikr  tllflli«iil  üarckikgead   «twaa  yatratken  ihisdb..  Es- «lad 
aar  nrbt -Vcfev  aaf  d#n«a  aia  aickJol  LebAn  T«iTatha^:)aaitfilfldte 
dadaachy  dabs-  ikaa  aie  daRkfaUen!  kdao- ,   «der  dartfk  die  ai«  b«4 
gl«itettdeä   KafaiadangaajrfiifitJbnte.     Waa    da«  iarat«  Uferiunal  (bat 
trifft,  ao  aüsaepi  AU  firtaea  ein  sehr  bedeateiadaa  Vokmak  enbicbt 
kabcii  o4«r  4aa*  Kind  a«br  abgtea^^rt  aejn^-nm  tob  dariäbntith- 
aackeadeH  Baad*  darck  die  Baiiekdecken   daffcligeffiUt  -nrbadenüli 
kdmiea.'    la  dea  meiattn  SaiulbB«kerii   findet  laa»  die  AnackWM- 
langen  4«b  Bcrack««  ab  eki  Zeichen  yOb 'forilaBdeflen•M«aeBterial^ 
taMk•IA  odor,  wi«  Einig«  ai«  Beanea,  »Meaeaterialak^afUii  atijgai- 
gabea;  a«  iat  freilieb  apC^  Aagab«  der.BKiaien  4i«aet  Aotorea 
veaip    Wvrdi  SU  kgea,    da  aie  'unter  AUwpkiß  fn^anliNi»  oder 


SM 

]f MtnterfrfMtfr  fevUbflllcii  fiel«iM  miaveii  hriiiiilni,  im  Bklt 
•aHunaea  gf«Mrt;  ein  »chlcebl  fenihrtes,  ftbg«iiNig«rte»  Uli  aft 
dkkem  ««fg^etrkbMiMM  Binelie,  «h»  des  AkM^t  few0kiiliik  «tVM 
feiert,  bt  ikieii  meitUiis  dM  MM  der  »^genaiiiileB  HeMBlirial' 
ilFopliie  and  sl»  simleii  i^clit,  die  Biapiee»  auf  dHs  Torhtadciiiii 
tott  MeeentefiftkuNrkela  sn  stellen.  VoD  wie  iferinfeB  Weitti 
aler  die  Aaftrelbnng  de«  Bsucbee  all  dii||iiogll9dbei  Mtrlanl  iil) 
htt  Gn  er  saut  eehr  echOn  darptetellt  ,jDle  Avftreibai^  du 
BäuclMi,  «igt  er,  ist  kier  dvreliaiis  ren  feria^  diag;neftlicker 
Bedeatang;'  die  aieUlen  Biadet  bis  mm  iritten  oAer  YlaileBMii 
liirea  Altere  balen  TcviiikiuMniiel|f  «ine»  koimi  Baaek;  iki 
Danakanal  M  t daliip  lifif  et  ab  kei  BiwacheeoeB  \  er  alilit  li 
diei er  Bedakur  den  Banakaaele  der  Bot«  nack.  Baeoaden  hit 
dar  Kblea'  eine  fvoase  AaeMiAiBJ;;  dar  linka  Kaleo,  wabkei  M 
des  UekNA  Kindam  fast  aieaiaia  eoareit  liuka  lUgty  aia  kt i  b 
mckeanea,  kaeskriikl  kei  Jene»  eisen  ffoeean^  saek  aackb  kn 
geneigten  Begen  und  eleig«  bia  In's  BpigaekriMi  kinanf.  Hskü 
niin  die'  Kiadar  einen  nkkt  aebr  ÜMg^n  Barmkanal  oir  tlN 
etwas  triga  Verdaawig ,  §•  varden  die  OedinBa  ran  flaa  aMga- 
Mnti  dar  BaaJDb  iulrd  anfgetifeben  nad  ünt  wie  'ein«  TmpmL 
Bs  «aekt  aidi  dieses  keaondeia  bei  •sckurMkliekan  ßndaBB  biiafc 
liak,  deren  Tkarax  sakmal  fs«  und  Mb.  acyacbt  antaiskeB  aai 
ira  also  die  Leber  griaeer  ist,  oder  wantgstsna  gitaaar  eaecbsiift 
tal  dam  beitrigt,  das.  VelaaMn  daa  Baaekea  an  vergrftsesra*  Alk 
iftackitiacken  Klndar  neigen  df eaa  Art  ran  Mifskonia  nad  deanack 
kalen  nar  aebr  wenige  lon  fknen  MesantarialtBkeikalii.  kchkeks 
niekt  gefanden ,  dass  nnter  den  JUndara  akil  dkkeni,  anfgairisfte' 
nam  Bauebe  sick  HMkr  mit  diesen  Tabarkeln  batarian  kiHan,  sk 
knter  den .  Kindern ,  deren  Baodi  diese  Anlgattiekeakilt  im  Liltt 
niekt  gaaeigt  kaftte«  Avek  trifft  man  dsa  Anftoetbaiig  An  BeBckü 
bal  rielen  entaindUckan  and  Reiaimgaanstteden  des  Banskaasbi 
nnd  namentfick  bei  peritonitlscben  Affektianen  nnd  ii  diaae  sehr 
liA  bei  den  Mesenteiiattaberkeln  sich  einaatftellen  ptsgan,  es  ki 
atterdings  aacb  mit  iknen  die  Anftreibnng  das  •  Bandiaa  ▼ertaar 
den,  aber  aus  dkser  allem  anf  das  Dasein  diasat  TnbaiUs 
aeidibesen  in  woHen^  istzn  gewagt  Ick  liaba  mekrauls  kei  Ush 
nen  Skidern  Meeenterialinberkeln  in  «ersAiedencm  Grade  ibnr 
fii^twickelmqf  angetroffen,  okne  das»  im  Leben  eine  AnfiraibaBf 
daa  Bändiaa  Torkanden  gewesan*  wüe ;  ja  bai  Brwwckaanen  ssb 
isk  bai/.da%.KeaikiMdtiibcakeln  nnr  dann  die  AalMInng  dw 
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ImM&efl,  w«m  KrgfMiiiiip  Bin  ^eritimMB  irfdi  UMmg^tVi 
ktit«.  ^^  Avth  ililliei  unl  Bartkes  gfesülmi,  dats  «fo  4ib 
Aiiftraibvttg  ie§  Battdimi  durckams  siehi  ak  ein  Markaal  varhiir 
4th9r  lieBMiteridHttbaiPk^  hflrachteB  kömnan,  indem  aie  aekr  eft 
MAfi,  Ire  di#ae  InbeitebiTeFkattdes  sind  und  Mkreft  da  ist,  ebne 
dnia  die  genannten  Tukerkehi  exietlren.  Wae  das  ftnivbfiditefe 
tfer  Meüanterialliibefkeln  dureb  die  BaiKhwtnde  bttrill,  ao  ka«n^ 
%renn  eie  nfdH  ifeflktt  werden^  diean  kein  Beireii  ebin^  daatf  stt 
iaiekl  da  aind.  „Ee  tal  nna,  fghn  die  HB«  Rlliie«  und  B«^- 
4li  ea ,  «mißgttcii  ^il'esen,  die  BrilsengeadMrUite  da  dundk  %m  für 
len ,  we  def  Banch  sehr  aüfgelrfeken  nnd  geepannt  wir;  nhor 
•nck  da,  weer  esniekl  war,  fei  die  tefgAlHffate  nnd  aKknaab 
wiederkelte  Dntenin^iknng  deaeelken  lAnie  aHen  Eifelf  geblebefti 
indeiien  alnl  nna  FAHe  TergckeMmen,  we  vir  allerdinc^  nnd  aO'- 
gar  gani  kleine  Cleeebirtbte  inidiMileli  konnten^  aber  dann  war 
4er  Bancb  hnmer  ae  aUMerordenUlidi  weicb  mid  welky  data  er 
^ieb  fast  kie  ««•  WMelainle  biMdndrickeii  lieaa/'  Häeb  diea« 
AntereA  fükll  man  aladann  die  BrtaangnachnHtfile  beaendapra  in 
libr  iHbe  dee  Nabeb^  tie  ffiklen  aldi  als  Ineten  ^ve«  teracfaiiadir 
lier  Gr0aa#  nnd  Ten  nnebene»  Bbarfliebe  an  nnd  frsjt  ilaiMrlnb 
eine  Aggkuieration.  Sie  aind  nnlar  dam  Binger  bew#^liib,''odte 
aehekien  ir^dlgalena  ee  i«  aefai;  denn  irennaie^ancb  nn.  aUr^fiit 
ütien ,  ae  bat  deMi  daa  Heaenteftnai  einen  bevegliclMn  Unten- 
gmndy  Indem  die  fiedinne  bald  angeftü^  l»ald  ber  alnl  nndden- 
halb  die  Tnmeren  eft  da  nnd  niebt  an  deraelben  SleUe  wieder 
nhlbar  aM ,  we  eie  ver  einigen  Tagen  irieder  gefl&Ut* wMeli» 
8n  Ittidie  man  einee  Tages  bei  einem-  Kinde  In  der  Cbgand  den 
flnbeh  in  der  Tiefe  •  eine  baseinnssgreis»,  barte,  aUiri  aabniean- 
ikaAe  nnd  ^e^egtkbe'CeeebwnleC,  die  ToUkenmen  bolirt'eraeUen; 
nm  feigenden  ^ttf  aber  war  sie  an  der  Stelle  nIAt  mebr  m 
linden ;  swei  l!agie  e|pifler  Indeea  wer  sie  genan  wieder  an  dersel- 
ben SieHe  nnd  nacb  derti  Tede  fend  man  elmi  aneammengnsppMs 
M nsse  Meeenterierllnbefftehi ,  die  alle  neeb  *  fob  nnd  hart  wnrett. 
üleChrösaeder  TubeHlelgeielkWifilsle  tsl  ee  dnfchans  nkkt,  w>ebbe 
aie  dnreb  die  Bancbdeeken  bindnrcb  fOblbar  maebt^  biewnibn  inr- 
det  man  nacb  dem  Tede ,  wie  bereite  erwibnl ,  eebr  bedenlenA 
Oeaehwttlsle  dieser  Art,  ebne  4ass  im  Leben  etwas  an  Mbkn  was, 
wibrend  da,  wo  man  im  Leben  diese  OescbwQbte  darcbfiblsn 
lenMe,  sie  oft  nnr  Ten  geHnger  GMese  waren.^ 

Die  Dfagnoae  der  MesenteHilMberkeb  in  ibMr  eiilen  Periedd, 


lu  ••  Idigif  fAt  noch  roh  ri^i  «od  kulnr  Bnlitedimg  #rftgl 
^ähtm^  M  deiiiii«^li:  sehr  «veiMhaft.  Qa«:  tindgt  iichm  Zekhea 
ist,  wie  man  g^esehen  hat^  ihf e  Wahf ofthamng  iiittdbi  dss  Dioch- 
M&khs  dnroh  di«  BMi€hw$i»4e  $  a|»er  .4ivwf  ift  «ach  alchi  ait 
volther  ISalsdliediilidt  sich'  s«  T^lass^n,»  ai»  wfß  aiaii  aaveluMB 
Mrfle,  daih  es  sind  Filb  fotgAwimtü^  It^HM^.  «^tene,  iro  dar 
4«vcfagfafGUlt  Tunor.  ksilM  Tdhsthelg^tfchffiii}^  irar».  soiidwii  mos 
Attgaschvnbt;  ja  $ii  BUnchen  FalUn .  hal*  maa  Infiarhtw  odar 
-Skyiahai  ilL  Q^dim»  ?lteg#lld.  fir  6ekcaishiberfc#lii  gahtltan.  Avch 
•Mtas.woU.faifiglidi;:  tuen  .?ardi«kt«a,  ««fgHriebaiiaii  Laharl^pim 
-WM  anffettiebflneyMUa^  und  lahi  T^rdUkkes. Ps^kisas  fiir.ciac 
^herftvMsö  Maaal|Uria^llschMllilng  :S«  hiUfii,  W4»r««f  Riilict 
«nd  Btrthei  .hsaanders  anafmarkiMn  gemsicht  habfiif  —  6««i^ 
««nt,  RUliel  imd  Bartbaa  habrn  famtchl^  ii«»ch  «iidaro  Zaa- 
'ohan  Mifzatedeni^'  naaeaftlidh  suchan.  ste  .m  eraittek,  «h  d«^ 
«rvcky  dsA  die  lBflkr«ltnberh»Iii  n^gUdMirreiae  anC.die  Gedirm, 
idasAasfhfen,  .die  Nerfen  uftd  -die  GefUae  ansAlhen,  firiMdH 
iSympUmt  TeranllMse»  «aa  dens«  sieh  in  diagnoaüsch^  Besithng 
^eliaras  sehUessen.liesse»  AlUia,  vas  die  CMisne/niiddaeiMvc^ 
Ml  ihatiifft  i»  so  hat  sich  der  l^fuxik  der  Tuberkelmaipen  auf  dkaa 
-dMch'hkhta  h^mavkUch geaiaehi;;  niur dann. traten  chaiidrteristkcha 
Ciacisinnngetiihenriffy.wABnaieh  Adliisienenavischen  ihnen  gebil- 
det UaHeal;  diese  Adblsiontn.  aber,  das&eenltat  einex  Bntittndhpa^ 
-gehören  ed^n  ki  das  ;iire1te  Stadium,  der  Mese^tfrialtnberkaln, 
urbkhes  alkrdings  sch^n  viel  charakteristisfher  anteilt  ^  Der 
JMrek'/  der  Tnbeckelmasse  auf  die  Kernen/  hit  sieh  ,d«ch  aadita 
Mnd  gelhan;  eb^nsewenig  der  Draek.  anf  ^die  Tenen,  ebwahl  in 
•eteigän^Rtten.  dieser  Jftmek  Ranch^aseetsucht  pdfr  Oedem  sv 
J!eIge'faatt^;  iTae  jedach,  selbst  ireiin,[es  »intnl»  «iahl  mit  Bat- 
tscfaiManheil  ffir  einen  ^Beweis  Ton  Torhandenen  Mesanterialtebai^ 
-kein  angesehen  werden  kann.  Einige  -Afftorea  liaben  TenmckC, 
'aUgenteine  Brscheinnngen ,  hermrgehend  ans  der  Beaktiaa  daa 
.Ofgmismns  gegen  die  Terhaildenen  TnbarMn  abmieiten  «nd  dar- 
'ahf  .eine  Diagnese  an  begründen,  namentlich  Brbreehen,  Dy^tp- 
^sie,  Diarrhoe ,  femer  Ton  der  Beschailenhail  des  Urins  nnd  dam 
fftchmen* ,  Was  nan  »Torderst  das  Erbrechen  nad  die  Dyqpnfsia 
^betriffty  so  treten  diese  Ecscheinongan  nur  selten  ain  nnd,  vmui 
:siö '  eintreten^  haben  sie  nichts  Chamkieristisches.  Ebenso  iai  die 
Diarrhoe,  die  bisnreUen  da  ist,,  biaweilen  bUt,  ein  sehr  miswror- 
liasigei  8fmfim,'  Binige  .A^r^i  haben  anf  die  graae  kinaai^ 


peiflcii  Fällen  fau. H«ff nterifl^fberMp  ifi^d,4ie  S;p^slofft  Ton, 
Hhx  wviiifilbf^r  B«i<;hf(fffhi|U.  .Qf4\4f^O'  ^«igi  Btcb  bMirttilq% 
•iKh.!  b«i  jiii4iiDIP»;  .i||«sM.  WV  Mefffl^UrUltaberkelA  mbi^d^fLefi 
Ihin^flll4i«l,.fAli  tqlqlifr  lei^nilgerj^^.  ,Ani$\9  Anloreii.,  bab^ii, 
^'  dMi  ipiUhAg«  Anits^eft-  cUi  Uxint, :  ih  auf  elf»  4^giiO0l|8fhaA 
Zrfd^tfi^  4m  ,D«fchif,dwer  Tuberkeln  hingevieeftn  ^'  «Ueji^ 
Qaer^fü^.  bemerkt  W^  R^edit,  .4fi^  mmr^  we^  l^ei.  Kiiid^^ 
4er  Crinr^eicli  la^ge  ii|.4eTi.BU»e.  au(ki|l  i)ii4  ffi^nam  ist,  iraji, 
1i|.m||c  Tf^qliMdiiiifVi  K^te^fv^i^i»  ▼P^tuMnncA  k»W|>  «r  dleeeB^-jj 
scbiirfaliqlt  i anpimint« '  Ebea,.fO  wenig  hat  die  bleid^eFarbei  def^ 
l4ii(,  fUfl  WelkliaU.deeiF)eifchjf«^.difl  pilaee  der  Tbra^iepk^niii«^ 
hei,  der  a<arff  Qfrrifk.  dMn§i^WW«f»nn-  P-  '^^  4rge»4  «iPV>  jdi^n 
ga^fitispliffr  Wl^thu  rrM:%i»-,4w»  Scbmen.  hetnfft,;.  so  U^  «eiif 
Fehlen  ,k«illP^Wif|Ra.'4D^..j)^e»initeri^jti^eik^ia  nipht  vorhandei|^ 
liBdft  :^eBii^.^F  tili  fixer,. 4>4^r  ein  beg^iiAter|,.«fters:ffqh  vi*- 
4arMMl4er  Sehsieri .  tin  B«icbe<  ^ich  .itf^igt^  rr  bfiottd^s  bstio^ 
|>nHik  aitf  AilMflhfA^ .  j,,Weaii,  aagl  ftveic^i^liit    4aA  .Kiiii4rft)t 

^W,  4#)kUg|br^  f|Mi.ii^^9lf9r,  *fc«r  S^epp«  lin.  dyur,Mi|tf  d^n 
Baifhe«!  Aifse,  j|^^rM9^ieJn4  «!»«  i»e|nalif  ifiMg  iw^  4qft„ii;ft|. 
Ii)m!«i«|k9ff^!  )WiMfr  ¥Wl3»  .'*»»  M«;  dthi^.i^oeh.fi^Jifii.  lh§§m 
t#9Jpdl^berMlli  »B**f» iMftu  oder  Je^lKwiiHs  «^  ,)i|niii|^gAfV|Ufm  ^^ 
IIWrt,.N  »Pii.S^hiifn  jiM{g«>t  ,aie*r  M.  kr^tigep  i;iM*ke«  ,*« 
fiVßAfß,^^  .fw^ftsgfg|^^,dJn.,^be)Mflle..>tt^". .  IHwm<;Pi«fu|mi( 

iA  AÜ^t^  obeiAlcUMik  im4i  H9llM«*r#^  PwttnW#.^«?I.Sf*'Mllr 
■«fti^Mir  gffriM!i94«fi,liMMr.hfadir|n|Ajj^ 

fUl^ff^  Pfibrt.ifatrfi.hw  Q|p»e  JMc(l.3J^e4fflalmA^f«  w^      imk 

Ikhf.di*  Dc«aeii|ift.jeMn.<MlNrMuilen  mej^  aiiaiechw)q)lepitfl«gf92 
al»  im  diMfili  4  Bif^  lAMuiak.l|Bri#liichM  Vwkmal  i#t  4afl«i  Jt4?(A^ 
9i4A  if  eM#eh«iiii,,pl«IMl.9s  k|iBn  «•IcherrSrtpa»  j^.ffmj^ifiitiit) 
«9ti#dNtr  Vatvr  «ein»  Ereft  vew  «ic^  dU  labei^keli^  Mm  .Hwrin 
«Mi.ilMMMqi  «194  41«:  bilMMlwg  |l«t  AmcbfeUea  «dar  4«f  Q#rf« 
«e«  ipueJNBfi.  firifi  f^^m  irerdip  .41^  Sehmenea  Mhaftar^  iRiMWirr 
der,  jchartfcdüistfacfcer)  oitt  Erbcecben  nad  DfirebfaU   ml)P94aii» 


'  Das  iweite  Sta^imii  to  Hesenterii^iiberkeln  aiitsle  aiia 
d^entlich  von  dem  Zdtpiikikte  in  rechnen,  wo  diese  Tnberkeh 
itn  dem  rohen  Zvetind^  in  den  -eHreichten  'ftbeif^ehen,  «nein  prA- 
Hbeh  ist  dieses  Stadiom  schtrer  festinstellen;  -dtnn  man  übM 
die  Hesenterialtuberkeln  sehen  aUe  iü  demsUben  Zustande*  WSfc* 
r^d  fte  mdsten  dieser  Ablagemngen  in  4em  sogenannten  rolicB 
Zttstande  Terharren,  ist  eilte  ode^  die  andere  mehr  öder  minder 
Erweicht ;  aueli  steht  die  EntxündHftg'  der  attgrinaendeh  Textnrea 
dttrehaus  nicht  im  VertiiUnfsse  an  den!  Grade  der  statt  flndetiJeB 
Enreichnogf.  Bisireflen  findet  man  einige  dieser  Drfiscn  sehr  er* 
weicht  nnd  doch  nur  eine  sehr  geringe  Entstihdong  in  ihrer  üb* 
gelmng;  das  «ie  bedeckende  Banchfell  ist  gesund,  dmvhsidrtig, 
nicht  Terfickt  oder  es  ist  nur  ein  wenig  gefirbt  Und  anch  im 
Barmkakiale  findet  sich  nirgends  eine  hedentende  AiekÜon«  Ab* 
Ainn  gibt  sich  die  Brweichnng'  der  lllesenttormltnberkeh  im'LeWn 
dnrch  nichti  knnd;  es  ist  kamn  einmal  etwa«  Reher  TOfhaAdeB, 
0efter  aber  ist,  wenn  aneh  niclit  das  diese  DHIsen  bedeAmia 
BanchfeH,  döeh  afber  ein  Theil  des  Mesenteriums  seMwr  »MtiiMfct 
und  dann  teigt  sich,  #ettn  dieso  Entkfindnng  >ei*e  tf cht  tvt  htf* 
•g«  Ist ,  elii  stetei  Fiel^mi ,  4as  elneft  relirfttii'^niden  Charakttr 
ttnimmt  rtti  Mlmilhlig  milf  dem  hektischen  Heber  grosse 
Ifthkeft  bekotimt,  wobei  gelegenftlith  tnch  dampfe,  sieliende 
WM  lÜt'Bittdi^,  i)hrthflU«  abwechselnd  mit  yerstophnf^,  IMmI- 
ferften,  IMf^ciett  «:  8;  w.  sich  knnJI  thnn.  ftt*  diesen  Znteand 
jj^ibalr  tllerVStf^  der  Insrfn^t-Feftr^  mMtff«t^,  F.  mefactartrtt 
ited  fkr'dft'''danitt  teHmkd^tie '^iiiA^famendo  Abiiiagehing  AtropiSm 
MiiekttAcVl  Mesteiit^rvitl^Mt&^tfiJi.  ^  BtsWeHen  eAtafilidel  aidl  a«ch 
Mf'  iU  VH^eiHm^kt^ti  iedeek^de  Bifli4i(M<  sekr  b«d<lilMid 
«hf  dmVt  'MUn  liHe  ^ie  ^ncheiimngen  Mr  f^tifiittt»  itf,  «• 
ttb'hfeii^  M<Sit  weiter'  anftntMilen  bratiehe.  •  GrwdhnHahi  hat  4ia 
feHtottftHi  hf^  efneii  (Attmhchen  Charakter  «itfd  eriengt  A Aft- 
iioMli  ftlMhen-  Bauchfell  und  Dann ,  ikMy^tareh  '•  EinsehntrMgen 
iti^ihilMHn  bewMt  nnd  somit  ein  Ichneller  Tod  befke^geMhH 
wMl^h  %in»$  es  g^chithi  diesem  dinli,  WMn  die  AdH  ^mlsr 
dem  BanehMle  llegeikdvn  Me^enterivMrisen  dli^  Tdbettelmiafle 
Tortttgiweise  an  Ihrer  Yoi4treh  Ki(itif  abgelageii' %abMi  M4a«ch 
dha  BaudlfeR  an  der  TMei*etabrag<imnt  AMftoil  iMmt  üaber 
die  PeriioniHi  tubereulo$ü  werde  ich  mich  gleich  besonders  ««^ 
sprechen. 

Was  den  Darml^anal  betriiFt,    so  nimmt  er  wie   das  ICeta  in 


9thi  iklen  nUkn  AnftrJl  u  4er  teberkoU^a  AS»ktiMi  d«  Mr 
Mitorimii  MiAAiKbt  4«t  N^ts  TertiiAt,  TwUni, .  tecbIcMI 
ui  Utr  «oi  dit  feiiAoWI;  im  Pßm  üifAi^  m^ii  tnt^d/ft»  1»/»^ 
UbIm  gjigtli  4m  Jjidtf  dcf  01|Dii4tnni(  dfe  Follikeln  deitelbni 
•ifigftriAt»,  MtdiAiv  te  vorMbifdeB^iii:  (fnden  dtr  Uhierilioii 
■Iri  dMTlicIltf»  v«U  anik  ke^owNndf  $cMf ialiaii^rfscliirfire,  hi^ 
«bd  di.Uiiii«  XBWrk«l«bl«er4iw«i,  JMi  eioeDi  Worte,  in  li^ 
kH  Sdl«i:  tek  IfaieiiteriiUliiberkelii,.  md  sw^r  nedi  Gf  of  sant 
in  «ehlr  de  dir  BiliU  der.  FilU,  m%  mü  der  HeeeiiterioUaber-r 
kibee^  fMM.ai^olirisTergrerftcklie^  Pentonealtiibieckalese»  Dansfr 
tafcerifritio.  v|id  Ttakechiloeo  dea  NeiUee  Terbwiden  und  die  im 
(Sefolge  dilear  TrfieifcuVMUifonillfett  aicli  bildenden  EnUändon^ 
gen  dea  BnnehfeHeii^  IMiWAa  nnii  Netaea  rnftn  Eraebeiottagen  berf 
Ter»  die  den  Omde  ddr  finUfindniig»  Ihr^r  Aoadelinmig  und  ibren 
Felgen,,  w^khe  Uä  anr  idi^MtiTen  PerfVnilion  und  Zeratömng 
ik  a.  Wk  gekan  Mtmeii^  ▼ellkemnien  intapredien.  —  Qaaa  die 
Diignaeai  der  MaaanlafiaUpibarkHlDse  bei  aoklien  Komplikationeq 
iknl  groaaa  SdiMrieriskett  kat,  beaneht  kam  geaagt  an  wer^jui, 
I»  gM  Imw  aiNi  MI  tMeeeulerUUnbecknloae  kidande  Kinder»  die 
gttian  dlaaaikeli  .CbanAtol^  d^bletan^  Der  6aaaninil|feclanf  dei; 
Kaankkatt,  ikiii  blvikUling»  Ihae  Daner,  d|i  Anaaeken  dea  Krimi-f 
km,  —■  ku».  «Uain<  die  Magnoee  beaUaunen)^  jeducb  aia,  n^  i|  - 
aal a  s«r  T«Uif^a]Qefarilaih.fib  bringen.  .,      ,.  . 

SyVon  Ü'er  Peritonea^tl^t^erknloae. 

Ml  irareünWa  :lM6aiiini(e#m  dta^inJun^Vefatahendeii.  «h^ 
e»irlhnl.ail|ifiMiibefHi4m.teiL  afH^imd  Vartliea  bfae||rle^ 
bin  Mnteiifnid  idn  1*  MnelMm  ,iiuwfv  dm  4m  bekannte  Weie^ 
4ie«erMUNM  ImdiihnMW  den  me^P  Jbeapr  diaaar  ifej^ck^ 
ial|  m  kvtnek#/ieki  mi^  «nr  anf  teinigia:  veMge  ffoliaeA.  sn  ,1^9^. 
uiMbnu  (Me.9nberbiilaai.doeDaaek|BUaa  iet  im  kindlichen A¥m 
fMI  fibaii  4b' hii%  ila;  d(e' Tnberbiidoee  dea  lleaanteri^maii  4dl 
nehna*  Uit.iii  de»^  BanekfoHe  web  i^ß  «raaae  nnd  kleine  Sete« 
ii  9ßm$t:ml  dlii  Barm  dur  Tnbeiftelabltgeninf  iß»  BanchfeUef 
anleaedbeiden  Rillt  ei  nnd  Bar^Mv:  1)  grane  Grannletifui, 
8)  g»lb^4Sinnnli«en^  t)  die  HiUar-  nM  grdaeare  Tnbarkeln  nnd 
4)  grann:  müratlapi  H»  Anden  aiA  klar  alao  faat  dieeelben  For-i 
BMn»  «ia.bni  der  bekannUmTnbnrknloee  der  Plenra,  waa  aidk 
anak  ana  det  Aaknllchkeit  beider  Hinte  mit  einander  erklären 
Uaet».  JN«  gffiM  ArwvhHei  kipwt  jf#ch  |p  B«neb(fll^  hi^- 


Agtr  Tdr  als  in  der  Pieiiri;  sie  Üiiiel  bidk-  im'  K^tie,  ia  4mi 
kltiUbe  iwbcfaen  den  Heiden  Blitteni,  dn  der  «nleren  FItclit  4n 
Z'werhlkM^s  im  bluli^rten,  tbi^  auch:  An  dtnendiiren  Stribliial 
kie  'x«}gt  sich  bald  In  FtfAtf  ron  üachnhden  KdryardMi»,  Md  lii 
IfeineEldhi^,  bdd  aiA;b<1n  etiraa  gT6eaeren  fleckeiu  —  Uegcfti 
Qranviatiün,  hiiifigrer  nh  die  ^iiiie,  sitiit  fasl'a«s8«llltMllld^  «ii 
in  der  Pleura,  auf  dM*'  idhereoRi^be  de«  BanebMleg'  wA  ifl  omi- 
itena  mü  einer  fal^clien  Menbraif  belegt  —  Dia  MUfailiikikdB 
und  grSaeere'n  Tuberlielh  ^sind  besondere  häufig  kk  den  Siiiea,  ae 
dVe  Meseiiterialdrüsen  der  l^ta  bedeatendef  TaberkelMagetaagti 
iAhi  und  wo  das  Bauchfell'  nmniltelbar  darauf  liegt;  'hiaraaf  kiW 
ich  biereile-  eben  bei  ith  Mesentitialtifberkeln  hfibg^ieiea.  Dil 
TSiberkeIntassen  bildetf'-hief  kleine^,  gentndetei  hoeM^gene,  Dtk 
6ddr '  minder  konslstenie  '^KBt^er ;  feie  kommen* *  getirOHilidl)  aaf  im 
Ibneren  Bktie  des  BaufehfiAle^  Vor,  nicbl  aeiten '»dukhr  auf  ta 
llissettfn '  Blatte ;  sellfeiflnr  sind  sie  toi  gfOsseu  Nelke  «ad  nach  s«l- 
fener -im  kleinen« 'Netze  lind  in  den  ForteetiungM^ea  BaudifiUii^ 
irelehe  die  andefiti  Banehoi'^ane  mit  einander -Terbtndem  hUk 
komatft  ^s  ror^-daai/  der  Tnberkälatoff  bla#eiten  'In'  gatasuen  Mimb 
angesammelt  ik'irdv'— ^  fendlitÜ  haben  1lil4'l#tl  bnd*  Barth  et  dli 
gratrti  Infilti'a^ion  Im  ffeta^  -dngetfetren,  dliF  eo  laleuCuid  mrf,  dai 
fid  \»  elkeni  FUle  di«'|faidie '^aftüie  -Üb  IfetaeaflTofli  Magea  Mi 
lum  Kolon  eingenettimeii'hattb'Md  faHt  eln^'€aniU»»tef  dkk  Mr. 
Was  die  Verbreitufiff  Aer  Tuberkeln  ^nf  deoi  ]|auchfelle  bi- 
trifft,  so  unWscheiden  Rilliet  und  Barthez  xwiichen  ptrtiil- 
1er  ihii}  ^^emetiti^r  '^BdulifdffettbariE^oae:« '.«iisiinAiiifWhrfla; 
ist 'ilBe'r 'okfle  aHe Se^MRu^/ 1  Oinw  bellkrfaMMlaD ^4» eich 

Ütt  m  ^eUti'  bbi  dir'^eifieltt^iliittg^eft'aifld  «»  AAeibl* 
aUk^^iAg^enrin  'der  fei^kalfiedenaiefl 'For4iniraiti«b^ndab  Baach- 
Ml  VMMtet; '  äahll-eiche'f  dberktehi  ▼aaaliil^^idieÜarmiai» 
geil  Aitden'BaiichrBnden,  oder  terkbben'ifcas'AireflcU^Dtiall  dir 
Leb^r  oder  nlt'^er  Ulk  ii.'sj^ir<;,  ^  aUg«baiii^  BfuehMUnli^ 
kutosie  ist  ^be^  lieltener  als  ^e^^  |iaitlMlo'  und«  M  lalktan^Yiig« 
sich  liliifigrr  fni  ob^i^n*ndile'defe  BlUcHMUtf;  >UsiiBft  «ilefta. 
Die  Diagnose  der  Ba^MhMHtubdrktilosa  Ikt  abab  «o*kcUHarir, 
els^ie  der  HeaenteriahuberkiAoae;  t«)  Aiifange  ulmMUi,  v»u 
dfe  TttberkeliBhgerungeii  noch  kief£e''lhta«iid4n|^'ua**iiai*  k^ 
Mt^  gering^^s'-Adhäsioti  bewirke  haben/  Wtrd'ift^  Vllaelft  ^arck 
ikfehts  verrathenl  ^9et  ^^ikcH  aeigi  taM  TitIbdaMe..  few,  die 


BancUaiit  g^ewiliri  d^nsalben  Anblick  und  4h  BmickTenen  find 
nicht  Terg^tert  Spiitt  mddifisirt  sich  alleriings  die  Form  !•« 
Bauches;  alkin  es  nntss  alsdann  die  Taberkelablagening  sehr 
bedeutend  sein.  Der  Banch  wird  dann  gp^um^  Toller,  liaglich- 
rand,  so  dass  die  Yor^rttnge,  welche  oben  die  Rippen  and  nnten 
dis  Beckankimme  bilden»  Terschwinden.  Der  Ton  beim  Anklopfen 
avf  den  Banch  lehrt  jedoch  nichts;  er  ist,  wie  bei  d^iqi  gewöhn- 
lichen ToHen  Bancho,  an  einigen  Stellen  matt,  an  andejren  sonor 
nnd  diese  Ungleichheit  des  Tones  betrachten  Rilliet  und  Bar- 
th es  als  ein  diagnostisches  Merkmal,  obgleich  mit  Unrecht,  denn 
es  findet  sich  tesselbe  auch  unter  anderen  Umstanden.  Dieser 
Ton  muss  sich  Terindem,  sobald  sich,  was  nicht  selten  der  Fall 
ist,  in  Folge  Ton  Peritonitis  eine  Ergiessung  im  Bauche  bildet  — 
Was  die  Elastizität  des  Bauches  betrifft,  so  ist  auch  daraus  nichts 
Bostimmtes  ffir  die  Diagnose  zu  entnehmen;  bald  nämlich  fühlt 
sieh  der  Bauch  gespannt  und  trommelartig  an,  bald  wieder  Ter- 
•chwindet  diese  Prailheit  und  der  Banch  wird  elastisch  und  bald 
iaranf  wird  er  wieder  sehr  hart  und  gekannt;  es  wechselt  die- 
•ts  UsweUett  mehrmals  an  ein  und  demselben  Indifiduum.  Bis- 
wdlan  aber  bleibt  der  Banch  fortwährend  gespannt  und  zwar  an 
der  einen  Seite  mehr  als  an  der  anderen;  es  pflegt  dieses  gewöhn- 
Hdi  darauf  hinzudeuten ,  dass  die  Tuberkeln  besonders  das  Netz 
wuk  Sitze  haben.  Man  sollte  glauben,  dass  es  leicht  sein  mflsste, 
dnrdi  das  CSefähl  von  dem  Dasein  der  Bauchfelltuberkeln  sich  zn 
«berzeugen,  wenigstens  mehr  noch ,  als  Ton  dem  Dasein  der  Me-* 
genterialtoberkeln;  dem  ist  aber  nicht  so;  nur  wenn  die  Tuber- 
keln grosse  Massen  bilden,  isolirt  liefen ,  oder  im  grossen  NeUe 
smamiiengehäuft  sind,  sind  sie  durch  das  Gefühl  erkennbar. 
Rilllet  nnd  Berthe z  sprechen  Ton  einer  Art  Abschnppung  der 
Bauchhaut,  die  sich  bisweilen  einstellen  soll,  wenn  die  Bauchr 
felltuberkuleae  bedeutend  Torgerftckt  ist;  abdann  sollen  sich  auch 
die  Venen  erwdtert  aeigen.  Es  ist  aber  wahrscheinlich,  dass 
jllese  beiden  Erscheinungen  nur  eine  rein  mechanische  Wirkung 
anr  Ausdehnung  der  BauehwUtid  eind  und  daps  demnach  darauf 
fcefn  diagnoatischer  Werth  zu  legen  ist,  denn  die  Ausdehnung  des 
Bnvehee  sdber  ist,  wie  wir  gesehen  haben,  durchaus  nicht  perma- 
Mnt  —  Der  Schmerz  gewüirt  auch  kein  bestimmtes  Zeichen. 
In  den  melsisn  Fdlen  ist  er  im  Anfange  der  Krankheit  Torhan- 
a«n  und  bisweilen  schon  1  Ms  2  MonaU  Torher,  ehe  der  Bauch 
modi  irgend  ein*  Tnindenag  aeigt  —  Bisweilen  aber  treteii 
m.  leat.  83 
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flelifflerf  tuncl  At^tÜmng  4et  Bancbet  svgteidi  cia.  Db  Ait 
lies  Schmenes  utiA  sein  Slli  kl  «ebr  ?0rsc|iiedea;  aach  seigi  m 
keinetweget y  gdbsl  w«iiii  er  pemMtnl  iel,  dm  Ort  an,  W9  ik 
Tttbericela  ffth  beSnden;  ttrtgens  ist  tr  «iidi  aellMi 
sondern  tneM  nmliersrfiireifend  und  bald  fo  dieset ,  bsid  in  j 
Gegend  fitirt;  bald  Ist  er  reissend,  bald  tlecbead;  meiatsaa 
gleichsani  Ton  einem  Pankle  lüsilralileiid«  Dareb  den  Drock  «iid 
er  nur  wenig  Termebii.  —  Dia  übrigen  Enclieiiningaii,  nialkb 
der  Zastand  der  Zunge,  der  Appetit  md  die  DaimfaiiktiaB  bab«i 
in  der  ersten  Zeit  der  Banebfelkaberhiloee ,  wenn  dieaalbe  rn^A 
nicht  sehr  rorgerflckt  ist,  and  noeh  keine  bedentenda  Entaiada^g 
erregt  hat,  durchaus  nichts  Charekteristlsches.  Man  aitkl  dsa, 
dass  es  hier  eben  so  ist,  wie  bei  der  MesenterialtubeAvlona 
wie  bei  der  Tuberkulose  iai  Gehirne,  fa  den  Lungen  n*  t.  w^ 
lieh,  dass,  so  lange  die  Tnberkeia  noch  keine  Entifindnpg  atiagt 
lieben  und  so  lange  sie  nicht  auf  andere  Organe  dr&eken,  ilir  Da- 
sein im  Leben  durch  nichts  terrethen  wird  und  dass,  wenn  diaae 
Wirkung  eingetreten  ist,  die  Symptom«  atets  tob  dti^BigeB  Tex- 
turen und  Organen  abbingig  sind,  die  Ton  der  Reiaang,  BatsM- 
dung  oder  flem^hucke  betroffen  wordan  eind.  Die  BanchfeHläb»' 
kein  fihren  jedoch  allmihUg  s«  aelchan  BrsehainaogeD^  wia  ^ 
hier  angegeben  worden  sind.  Vor  allen  Dkgan  isl  hier  dk  wU- 
ndie  Entxtndung  des  Bauchfelles  su  aenaen,  oder  dia  aigaalliehe 
ferUomtis  iubereuh$n;  dieee  PerRonills  unterschaidat  aiah 
einen  langsameren  Gang,  durcb  geringave  Heftigkeil  laa 
fachen,  akuten  Peritonftls,  Dann  sind  die  Adhialaaaa 
dem  Bauchfrile  und  den  Baueheingeweiden  eine  sehr  hiaiga  Mga 
ton  beschrinkten  Enttfindungen  des  Baachfettet.  Dia 
Veldie  aaf  der  inneren  Fllcbe  des  Baaehfdlaa  ikaea  Sita 
haben  eine  weit  grSseere  Raigang,  soleba  Adhisiaaea  aa  bildM» 
ah  die  schwierige  Pei«»ration;  bei  den  auf  dar  iasaeria  lUche 
des  Bauchfelles  sitaendea  Tuberkaln  lil  es  umgekehrt.  Dia  Per- 
ibration  bildet  eidi  dadarch,  daas  4ie  Tabarketamsaa  skir  arwaleHi 
in  der  nichtten  Umgegend  akie  Bntaiadang*  errigl,  waUa  arit 
einer  mieratiaa  endigt,  die  eieh  ImaMr  TergrOiaert  amd  im  aw* 
aen  nadi  fnnen  sieh  ausbreitat  and  airf  diaaa  Weiae  aoltaa  hia  ia 
den  Darm  Itlnelngelangt,  airter  aetehaa  eamtlalca  bakamml  dia 
Peritonitia  oft  einen  aehr  akaUn  CharakUr.  Dk  Adfckkaaa  Um- 
gegen,  welche  idch  awttchea  der  aerlsea  Blicha  daa  »aaihfaHei 
tk  den  Biacfteingaweiden  badaa»  dkaaa  «her  tea»  aar 


FeiforatioB«!!  m  schfitieiu  Trennt  man  in  jev  Lttcli^  eine^iolche 
▲Ihasion  auch  noch  so  behntaam ,  so  findet  man ,  dass  dadnrdi 
eine  Oeffnnng  yerklebt  war,  gewissermassen  ein  Uebergang  ans 
einer  H5|klf  in  die  nächste ,  i.  B.  ans  einer  Darvnsc)il(nge  in  dls 
andere ;  man  findet  aber  anch,  dass  selbst  diese  Adhäsion  sich  bi«- 
▼eilen  wieder  erweicht  ^nd  dann  die  Perforation  roUständig  wird« 
Ich  mnss  hier  wieder  anf  die  hfibsche  Darstellong  ron  Rilliet 
und  Barth« 9  yerweisen;  ich  habe  mich  bloss  mit  den  Erschei- 
nungen zu  beschäftigen,  durch  welche  die  rerschiedenep  Arten 
4er  Banchfelltaberkvlose  sich  kundgeben  nnd  es  kam  mir  bloss 
dnranf  an,  hier  nachzuweisen,  dass  es,  wie  bei  der  Mesenterial- 
tnberknlose  weder  im  ersten,  no^  im  xweiteq  Stadium,  d,  h,  ireder 
während  des -Latentseins  der  Tuberkeln,  noch  während  der  durch 
f  ie  henrorgerufenen  Entaundung  charakteristische  Symptome  gibt,  auf 
welche  man  die  Diagnose  begründen  konnte ;  die  im  zweiten  Stadium 
herTortretenden  Sjmptome  sind  die  der  Peritonitis  und  der  Enteri- 
tis, nur  dass  si9  Yielleicht  chronischer  oder  minder  heftig  auftreten« 

S)    Von    der  Hagen-  und  Darmtuberkulose« 

Im  Hagen  sind  bei  Kindern  auch  Tuberkeln  gefunden  wor- 
den, aber  seltener  als  im  Darme.  Im  Hagen  sitzen  sie  gewöhn- 
lich in  dar  Gegend  der  grossen  Kurvatur  i^nd  pfljBgen  dort  bis- 
weilen sehr  ^ross  zu  s^ein.  Rilliet  und  Barthez  habe^  hier 
welche  ron  der  Grosse  eines  Fünffrankenstuckes  gesehen;  ich  fand 
■ie  besonders  m  kleinen  BUndsacke,  selten  an  Jen  beiden  gros- 
sen Wändep  !|p4  i^^^h  seltener  im  grossen  Blindsackt.  —  Im 
Dinndarme  eieht  man.  ^ie  Tuberkel^  yiel  häufiger  und  in  viel 
fröiserer  ?a)il  fils  im  Pickdamobe.  Im  Dunndanne  hänfen  sie  sich 
am  meisten  nach  der  Blinddarmklappe  zu;  im  Puoden1^n  findet 
man  sie  selten ,  de^to  häufiger  aber  je  näher  man  .der  genannten 
Klappe  kommt.  Im  Dickdarme  ist  besonders  des  CocaUheil.  ihr 
Sitz;  sie  sind  dort  auch  nicht  häufig,  werden  aber  immer  weni- 
ger häufig,  je  näher  dem  Hastdarme  zu.  r^  Im  AUg^°^^^9)^)^ 
haben  im  Hagen  und  im  parmkanale  die .  Tuherkeli^blagf rung^ 
entweder  die  Form  ^er  Hiliartuberkeln  oder  gAsßptpt'  breiter  T^- 
berkelscheihen.  Diese  Tuberkelablagerungen  befinden  sich  gewöhn- 
lich zwischen  der  Schleimhaut  und  der  nächsten  Teitur;  biswei- 
len haben  sie  die  Schleimbälge  selber  zum  SiUe.  Sehr  oft  sieht 
man  die  Peyer'echen  und  Bjr.^/^ner'echen  Drfschen  mit  Tuber- 
kelatoff  gf fUlt.  .  ,; 


Wai  Ae  firiclieinaiigen  betrifft,  wodarch  diese  Taberkelalr* 
tagerangen  im  Leben  sich  kund  thnn,  so  ist  es  damit,  vie  mit 
denselben  Ablagerungen  in  anderen  Organen.  So  lange  diese  Ab- 
lagerungen krude  sind  und  latent  sich  rerhalten,  gibt  es  durch- 
aus kein  Zeichen,  wodurch  sie  sich  Terrathen.  Erst  wenn  sie 
Entxündung  der  iSchleimhaut  und  der  angrinsenden  Textur  rer- 
anlassen,  treten  anlTallende  Erscheinungen  hervor,  die  aber  nur  yon 
dieser  Entsendung  abhängig  sind  und  sich  wenig  oder  gar  nicht 
ton  den  Erscheinungen  unterscheiden,  welche  sonst  die  Gastro- 
enteritis begleiten.  Der  Grad  und  tie  Ausdehnung  der  gastro- 
enteritischen Entifindung,  ihr  Ausgang  entweder  in  Adhäsion, 
oder  in  Ulxeration,  oder  in  Perforation  ist  es,  wodurch  die  Er- 
scheinungen, die  im  Leben  sich  seigen,  bestimmt  werden.  — 
Diese  Erscheinungen  sind  demnach  sehr  yerschieden  und  werden 
gewöhnlich  noch  dadurch  yerwickelt  und  kompliiirt,  dass  die  ga- 
stro-enteritische  Tuberkulose  fast  niemals  allein  besteht,  sondern 
fast  immer  xugleich  mit  Lungentuberkulose,  Bronchialtubeikulose 
oder  Mesenterialtnberkulose. 

4)    Von   der   ITierentuberkulose. 

lieber  diese  bei  Kindern  durchaus  nicht  seltene  Tuberkulose 
findet  man  bei  fast  allen  Autoren,  die  Hber  die  Krankheiten  des 
kindlichen  Alters  geschrieben  haben,  gar  nichts  oder  nur  sehr 
wenig.  Nur  Rilliet  und  Berthes  haben  darüber  mit  derjeni- 
gen Ausführlichkeit  sich  ausgesprochen,  welche  ihr  Werk  xu  ei- 
nem so  schitxbaren  macht  Die  Tnberkelablagerungen  in  den 
Nieren  xeigen  sich  in  den  yerschiedensten  Formen;  als  Infiltra- 
tion, als  graue  und  gelbe  Granulation,  als  Miliartuberkeln  und 
als  enkystirte  Tuberkeln.  Die  Granulation  findet  sich  besonders 
in  der  Kortikalsubstanx  und  die  Tuberkelablagerung  nimmt  hier 
jedoch  diese  Form  seltener  an,  als  die  der  Miliartuberkeln ;  sie  kommt 
allein  oder  mit  diesen  in  Verbindung  yor;  noch  seltener  als  die 
Granulation  ist  die  Infiltration.  Der  Bau  der  Nieren  begünstigt 
die  Form  der  Infiltration  weniger,  als  die  Form  der  Granulation 
und  besonders  die  Form  der  Miliartuberkeln.  Die  Infiltration  yon 
Tuberkelstoff  ist  bis  jetxt  nur  lings  der  Bellinischen  Rdhrchen 
und  längs  der  Harnleiter  angetroffen  worden ;  sie  xeigte  sich  nidt 
allein,  sondern  in  Verbindung  mit  einer  reichlichen  Menge  yon 
Miliartuberkeln  in  der  Kortikalsubstanx  der  Niere.    Diese  MiUl^ 


ttWrkek  UMen  üt  liiiitgtto  Form  dar  Nienntvkrknlof«;  •!# 

■itieii  gawöhnlich  ia  der  KertikababsUnz  wie  ^iDg«betiat,   aber 

nicht  aehr  feet,  ao  daaa  aie  aieh  leicht  am  deraelhen  htninneh* 

«tn  laaaen;   atlttBer  fiadan  aie  aieh  im  Innern  der   Niere    xiri- 

aah^n  dea  RMircben  oder  Kelchen ;  wenn  aie  mehr  nach  der  Ober- 

iiche  der  Biere  an  iln^oA  Sita  haben,  ao  geben  aie  aich  iaaaer- 

lich  oft  durch  einen  gelUiMian.. Fleck  knnd;  der  eich  dann  wohl 

tiefer  in  die  Nierenanbatanx   hinein  yerfolgen  liaat.    Wenn   dio 

Hiliartaberkeln  in  bedentender  Aniahl  vorhanden  und,   ao  findet 

nun  aie  biaweilen  sn  Maaaen,  ?on  dar  Grdaae  einer  Erbae  bia  an 

der  einer  Haaelanaa  anaammengedringt;  dieae  Maaaen  nnterachei* 

den  aich  aber  Von  den  enkyatirten  Tuberkeln  dadurch,   daaa  aio 

fir^i  kl   der  Nierenanbatanx   eingebettet  liegen.    Die  eiikjatirtea 

Tuberkeln  kommen  in  den  Nieren  verhaltnimmlarfg  häufiger  vor, 

ala  in  dtn  Meaenterialdriaen;   aie  aind  ron  ?erachiedener  Chrdaae 

^d  in  Yera^hiedeiner  Ansah!  gafonden  werden;    biaweÜen  findet 

Haan  aber  nur  ein  eiailgea  enbyatirtea  Tuberkel  von  bedeutender 

^aae,  daa  fast  die  ganxe  Niere  einnimmt  und  die  BMirclifn  und 

Kelche  follkommen  obliterlrt  oder  xuaammeagedringt  h^,  biaweit 

Ion  fiudft  man  4,  6,  9«,  10  enkyattrte  Tuberkeln  von  geringerer 

Grdaae  neben  eiiiander  gekgert.    Die  ForpiTorinderung  der  Niere 

|ai  ibhftngig  ?on  der  Zahl  und  der  Grttaae  der  Tuberkelablagerun- 

pran  und  Ton  dem  Stadium,  in  welchem  dieae  aich  befinden.  Man 

findet  die  Niere  biaweilen  gana  und  gar  nicht  in  ihrer  Form  Ter* 

lodert;  ea  tat  dieaea  der  Fall,  wenn  die  Tuberkeiablagerungen 

nur  in  Form  ron  Granulationen,  Infiltration  oder  Miliartubeikeln 

slafttgefunden  hat;  auch  die  Konaiatenx  und  Farbe  de^  Niere  xeigt 

wenig  Verinderung*    Beim  Durchachneiden   einer   aolchen  Niere 

lieht  man  gelbe  Flecke   und  Streifen   und  die  Schnittfläche  fählt 

aidt  aaadig,  grleaig  oder  hart,    feat  und  halbknorpelig  an,    er* 

aterea  bei  den  Miliartuberkeln  und  Ghinulationen ,   letxterea   bei 

die«en  und  heaiondara  bei  der  Infiltration«  .  Sind  die  MiUaifnbep- 

fcala  ia  grfiaaeran  Maaaen  xoeaanpangehäuft  odar  aind  bedeutende^ 

^yatirte  Toberkeln  roihanden,  ao  findet  man  die  Niera  bjaweir. 

lan  Tergroaseri,  biaweilen  aber  auch  ferkkinart,  lelalerea,  wean 

dafch  die  Tnherkelmaaaen    die  Tubularaubftana  koaifrimirt  und 

abliterijrt  iat»    6eha9   die   I^bivrfcalmaaafn   in  Knreichung  fiber, 

^^  ah|M  die  Nkre  an  einadnf^;  Steilen  eiUt  während  aie  an  aar 

deren  noch  ainp  gewiaaeSärla  u»d.^eatigkeit  behält,  dadnidi  be^ 

kfaaait  aie  bpafaUea  ffine  nmfgcMMge,   acUge  Qeatalt    Pia 


ass 

Bnreichmi;  der  Taberkelmaage  bildet  bieweOeii  wiiUiche  Sirer^ 
ilen  innerhalb  der  Niete  nnd  Geftlesentwickeliuig  in  der  nodi  ttri* 
gen  Snbettni  derselben  nnd  in  der  ScUeimbaut  der  NierenbeckcB, 
die  yerdickt,  gelbtleh  und  bieweilen  mit  einer  PaeadomtaibraB 
bedeckt  ist  Wird,  irw  sehr  oft  der  Fall  ist,  die  erweidhte  fW- 
berkehiaaee  eodeert,  so  findet  matt  leere  Kyeten  oder  HMiles  fai 
der  Niere ;  ja  btsWeileti  ist  di«  gante  Niere  in  eine  dnilge  gronM 
Kyste  umgewandelL 

Die  Diagnose  der  Nierentaberknlose  ist  eben  so  sdkirl^rig 
Md  dunkel,  als  die  Diagnose  der  T^ibetkeln  jedes  anderen  OrgaiiM. 
So  lange  die  Nierentuberkeln  noch  roh  sind,  geben  sie  aidi  %m 
Leben  durch  keine  besonderen  Erscheinungen  knnd.  Nephritisck« 
Schtnerteil  sind  in  der  ersten  tdt  der  Tuberkulose  gaf  nicht  ivp- 
hlindeii  und  aildi  in  der  spitete»  Zeit,  irtnft  bereits  firweidimiig 
begoMeU  hat,  bt  der  dann  sich  etir«  eiusteliende  Schmers  durtlH 
aus  kein  luftnrl&ssiges  Zeichen. —  Dae  Getohl  lehrt' auch  ^hto; 
Msweileu  fühlt  man  durch  die  BauchAscken  hindurch  oder 
Hehtot  mittitst  der  PoAusaion  eine  Vergt6sserung  der  Niere, 
dliss  darauf  ksine  iHagnose  au  begvfindeu  ist,  braucht  kaum 
Mgt  au  irerteb.  Erst  wenu  Bnreichuiil^  ^r  NieRniubb^Ui  uUh 
getretei  ist,  gibt  der  UHn  einige  Auskunft;  er  ist  dann  trtfeu 
und  enthlllt  elu«  treissliche  gtfitiariifge  Maftrle,  mltr  der  er  gkiUi 
M^im  Abgange  sith  iunig  verbunden  ueigt^  dieve  Materie  ist  aaior* 
phisch,  in  YoMünnter  Salpeter-  und  Schwvfelsiilfre  unauflinlitk 
und  mit  Schleim-  und  Eiterkfigelcheii  pemischt  BisveUen  M 
d«r  Urin  auch  mit  Blut  geßLrbt,  —  namentlich  WeM  «iaselBu 
kMne  6ens#e  in  der  Nierensubstani  bei  der  rerschi^itendeB  Br- 
i^eichuug  der  TtabeiAeln  aergehen« 

&)    Voa  den  Tuberkeln  der  Leber^   der  MiU  nsd  <•• 

Pankreas. 
Üeber  die  Tnbetkelu  der  Leber  finden  wir  ebenfbUa  tm 
Rklliet  tind  Barthea  eine  nfhere  Angabe.  Ita  AllgemeittM 
selten,  kommt  die  Lebertuberkulose  doch  befi  andern  hiullg<er 
t^  als  bei  Bi^chfseafen,  und  v#ar  enlwuder  in  fonn  ron  MHUr- 
tttbifrkeln  oür  Granulation ,  eeft^n  in  ¥^m  Mne«  e&kyafliieii  Tu« 
berkels.  MeistiKn«  neigen  siDh  tMe  ^fubetkelaMäg^rungun  auf  4tr 
Obertfkhe  dbr  Ukttr  illll%iftnM)fihi«r'ilbl«MD  HSirtran,  bivwtilM 
auch  lik  der  Tiefe  des  Oi«unes,  wo  sie  ihttodittijd  In  ac^  gMMr 
Aflisahl  serstreuet  Kln4    BiHM  die  GrantfaMtiM  tti  ^r  Mü^ 


iioli«  Uf  Mmfj  b4  siirf  ti«  gewttilkli  «it  elate  gvifuiW 
PiMitomembrui  bedeckt  «ad  die  daidbet  ve«bMi4enfA  MilivrM^ 
iMfkeln  «iad  durah  dtii  Oniek  tiftd  die  Sj^anwuig  det  eer§e#% 
H^ütiran  etwas  aligefladit  Biüreäen  limal  d«li  die  Leber 
deckende  Bauchfell  Aalhell  an  der  Tnberkelabbifetaiigy  dae 
die  ttra&alatieii  befindet  sieh  kwisAeji  ihm  «id  der  Leber  j  ißk 
eher  in  die  Oberlaehe  der  letftlerin  tieiilich  tief  eingebettet 
ud  die  Fertien  dee  B^achftllei  daHibef  ist  verdiefci»  trübe  wd 
adhirirt.  Seltea  fiidet  man  die  MiUarttibtfrkehi  in  Maeeen  in- 
Nnnniengvbinft;  aie  sind,  vie  geiagi,  gewttnlieh  durcfa  die  Le* 
benrahataaa  leraireiit  f  Mnn  eit  4aeh  noch  te  s»  f  reeeer  Vl4ßf^¥. 
reriiiniden  äind.  Te^n»«!^  fand  aber  einmal  in  der  Leber  eivMi» 
Khidie  mdurere  gt^mt^  harte«  fast  waUnnei^rofle«.  TnbeskdniM'^ 
eem,  ton  deimi  drei  fael  Tefkreidet  akh  leigften«  -^  Der  Tobev- 
kelateff  iet  iii  AUgeüeineA  in  der  Leber  dunkler  gelirbt,  eis  in 
asdaren  Organen,  offetohar  in  Felge  der  Beimmihking  Ten  6«1U| 
ManreÜcn  jedoch  let  eir  eher  so  hell  gtffirbt»  wie  in  dtfn  miprw 
Otptketu  «^  Bnrrier  hat  In  der  Leber  bei  manithen  Kihdarib 
bialDev  iü*  einer  Hnnt  auageUtfidete  Kämmen  gefunden,  WUnM 
Mtk  ta  mteben  scheint »  dase  auch  iA  dinemn  Organe  inhyilirtn 
Tttberkeln  TOifceflunan,  nlid  itees  diese  Tubei^kefai  ervelchen  fcMne^ 

n»  Tnberkulose  der  Itflla  ist  bh  jefttt  no«b  nlrgeodi 
beachiiehen  nrorden;  ee  schein^  daas  überhnuift  die  Hill  bei  Kifr- 
dem  nodi  eine  fiel  uabedeotendere  Rolle  spielt  |  als  bei  Ererach** 
seitofu  ^  Die  Tiberkulose  des  Fanhrens  M  db^  bei  Ki»- 
denk  mehrmale  rergekommen;  Crureilhiar  nnd  Faurel  haben 
einige  interessante  Fälle  mitgetheilt.  Die  Beschaffenheit,  die  dnn. 
Pndtfeaa  in  diesen  FMkn  dMinM«:  Var  ¥0fi  der  Art^  dast  man 
awcSfeln  kennle,  eh  ee  Skirrhns  oder  Tabecknleee  Mr.  Dae  Pao^, 
fanan  war  Tetfh&iilft,  mit  fielen  theils  enreichteii,  tb^  neeh  har* 
tM  Knoten  beseM;  in  dem  ton  Ftfnrel  beichtfiebene«  Fallef  W9r. 
rem  ta  eienhat  TuberkeiibaMeli,  die  liM  Theil  aelMn  M  Knreb- 
chmig  Ihetf^gangeki  waren:  — 

Ee  gibt  kein  Zekben^  wodnrdh  wfihftnd  deif  Lebani  die  Tn^ 
hduknlole  der^Leher  und  der  Ulk  eikinnf  wdrden  hann;  weder 
dw  fiefiU  noch  die  Ferknmloh  «^t  irgeiid  eine  hestuniDtAe  Am^ 
hmSkj  den»  nein»  cR  ist  dieLebetf  wedto  TOiytdeMrft,  noch  nnabeir 
nmd  wenn  aie  ? erg»saert  hnd  Indtig  geflUt  wlr^  i»  ftinn  «eher 
efailcho  Bypeetoflio  ladet  AfdattlckUIdnnf  wodet  Bihteng  aukr- 
ai<%^  CksabMkie  U  4kr  Ulmi  hmä  4er  Omfid-sehiy  ak  T4Hr 


btiketbfldiiBg.  ^  Btvts  denäicher  g^iU  sich  die  TUeiMose  im 
Ftnkrets  in  erkeimen.  In  den  wenigen  Fillen,  die  be«btcktel 
worden  sind,  waren  siemlicli  lebhafte  Sdunenen  TorhaadeD,  die 
fiek  besonders  dnrcli  AnfÜllnng  dee  Hagena  m  TemehreB  adü*- 
Ben;  dabei  cbronisches,  täglich  sieh  wiederholendes  Erbrechen«»* 
ter  unbeschreiblichem  Uebelsein.  In  dem  Ton  F  a  «  t  •  1  beob- 
achteten Falle,  der  ein  18  J.  altes  Hidchen  betraf,  waren  die 
Schmenen  laniinirend,  besonders  in  der  Gegend  des  Epigastri vm 
nnd  yermehrten  sich  bei  der  Bewegung.  Der  Bauch  war  sienlich 
aufgetrieben,  gespannt;  das  rechte  Hypochondrium  stirker  ab  isB 
Unke.  Man  sah  beim  ersten  Blicke  im  Bpigastriom  etwai  roditi 
ton  dem  Mitlelbeine  einen  nussgrossen,  harten,  beim  Dmckb  admacn- 
haften  Vorspmng,  der  mit  der  Leber  nsaamieniuhingen  schi^; 
jedoch  konnte  man  den  Tumor  überall  liettUch  umgehen  und  di« 
Oberiliche  desselben  fühlte  sich  nnregelmissig  an.  In  einen 
deren  ron  Dr.  Burton  in  Boston  mitgetheilten  Falle  fihlle 
bei  tleftml>rucke  etwas  rechts  am  unteren  Rande  des  Epigasbii 
eine  knotige  Masse,  die  man  ton  der  Leber,  dwen  linker 
deutlich  lu  umgeheni  war,  unterscheiden  konnte  und  desahalk  fir 
ein  tiAerkttloses  Pankreas  hielt,  was  sich  auch  sptteihiu  benUl- 
tigt  fand.  Man  xweifelte  nur,  ob  die  Knoten  etwas  im  Bumcb- 
feile  oder  im  kleinen  Netie  ihren  Sita  hatten,  aUein  die  Uubd- 
keiten,  das  chronische  Erbrechen,  die  Zunahme  des  Schmenes  mach 
Anffilinng  des  Magens,  die  Unregelmiesigkeit  der  DarmfunklioB, 
die  anf&nglich  überaus  trage  war,  spiter  aber  Diarrhoe  Teranlnnate^ 
—  alles  dieses  deutete  auf  das  Pankreas  als  den  Sita  der  Yer- 
knotung. 

Ich  habe  hier  in  Paris  2  Küiderleichen  gesehen,  in  duoAB 
das  Pankreas  bedeutende  Verknotangen  teigte;  die  CSeackichte  fie- 
ser beiden  Fälle  konnte  ich  nicht  erfahren;  die  Dkgnoae 
aber  im  Leben  nicht  festgesteUt  worden  sein,  weil  sonst 
grossen  Regsamkeit  in  Paris  und  dem  hier  in  Jedem  Torwdk«»* 
den  Betreben,  Neues,  wo  es  sich  findet,  eogidch  mitxulheilM, 
diese  beiden  wichtigen  Fälle  nicht  entgangen  sein  würden.  In 
beiden  Fällen  war  das  Pankreas  atellenweife  gesund;  in  iem  d- 
neu  Pankreas  war  nach  dem  Kopfe  su  eine  grosse  tnberkabw 
Masse  T(m  dem  Umfange  vihes  Tanbeneies  nnd  dahebeo  mehnru 
Ueinere  Knoten;  die  Textur  iwischen  diciMB  Kneten  war  in  eiau 
knorpelige  Substans  umgewandelt;  manchn  4er  Knoten  waren  knit 
wie  Skirrhen,  u^lbreild  ttdeie  behn  Siudischnitle  efase  gelbiicfcu, 


Ml 

breUgf«  Hasft  darboten ,  die  bei  genauerer  Untereuchnng  als  Ta- 
berkelmaterie  eich  erwies.  In  dem  anderen  Pankreas  waren  drei 
mandelgrosae  Tuberkeln  vorhanden,  Ton  denen  das  eine  sich  theil« 
weise  erweicht»  die  anderen  beiden  noch  im  rohen  Zustande  sich 
seigten,  —  auch  hier  war  die  Textur  in  der  Nähe  fest  und  knor- 
pelhaft —  Das  was  man  Skirrhus  des  Pankreas  bei  Kindern  ge- 
nannt hat,  ist  offenbar  nichts  als  Tuberkulose,  welche  dadurch 
nur  etwas  Fremdartiges  bekommt,  dass  die  Textur  des  Pankreas 
geneigt  ist,  lu  yerharten,  und  dass  die  Tuberkeln  selber  oft  sehr 
hart  werden;  eine  mikroskopische  und  chemische  Untersuchung 
xeigt  aber  deutlich,  dass  diese  Indurationen  nicht  Skirrhus  sind. 
Aechter  Skirrhus  kommt  auch  wohl  in  so  xartem  Alter  nicht  Tor. 
—  Jene  oben  von  Fauvel  und  Bufton  angegebenen  Erschei-' 
Bungen  leiten  xwar  den  Verdacht  auf  das  Pankreas,  aber  sie  sind' 
keineswegs  hinreichend,  denselben  xu  sichern;  man  wird,  selbst 
nur  was  den  Ort  betrifft,  schwanken,  ob  man  die  Leber,  das  kleine 
Netx,  das  Bauchfell,  den  pylorischen  Theil  des  Magens  oder  das 
Pankreas  als  den  Sitz  der  etwa  fühlbaren  Anschwellung  annehmen 
soll  oder  ob  gar  eine  xuf%llige  Geschwulst  sich  xwischen  diesen 
Organen  gebildet  hat  Also  im  Grunde  bei  der  Tuberkulose  des 
Pankreu  dieselbe  Unsicherheit 


Wirft  man  nun  einen  Blick  xurfick  auf  das  bis  dahin  Hitge« 
Iheilte»  so  ergibt  sich: 

1)  Dass  die  Diagnose  der  Unterleibstuberkulose  wahrend  des 
Lebens  bis  jetit  noch  durch  nichts  sich  feststellen  liest; 

2)  Dasa  weder  im  ersten  Stadium,  noch  im  xweiten  (nach 
Erweichung  der  Tuberkeln  und  eintretender  Entxündung)  irgend  ein 
ehnrakteristiaches  Symptom  hervortritt,  sondern  die  Symptome  nur 
nbhingig  sind  ?on  der  Reixung,  Entxündung  und  Funktionsstö-!' 
mog  desjenigen  Organes,  in  welchem  die  Tuberkeln  ihren  Sita 
liab«n  oder  an  die  aie  angränzen  und 

S}  dasa  nur  der  Babitns  und  die  Konstitution  des  Kranken^ 
Mine  Gefchidite  und  das  Vorkommen  ton  Tuberkeln  in  anderen 
Theilea  des  Kirpers  darauf  hinfahren  kann,  eine  im  Unterleibe 
in  irgend  einem  Organe*  verhandene  und  permanente,  hartnäckige, 
ifl«er  TOtt  Neuem  sich  wiederholende  Reixung  oder  Entxündung 
mit  Tttberkelablagerungen  in  demselben  Organe  in  Verbindung  xn 
■etsen* 


«T-^ 


Ceber  die  Krommbeinigkeit  und  Krammfiissigkeit 
der  Kinder,    deren   Erkenntnisd    und  Behandlmif 
von  Edw.  F.  Lonsdale^    Wundarzt  aai  k.  or- 
thopädischen Hospitale  in  London*). 

Im  Allgemeinen  herrscht  bei  den  Anraten,  die  xvgleich  nit 
der  Cbinirgie  sich  beschäftigen,  noch  eine  sehr  grosse  Unsichtf- 
beit  in  Erkenntniss,  riditiger  Würdigung  und  Behandlung  der 
angeborenen  oder  in  der  Kindheit  sich  bildenden  D«fomiitäteD  der 
unteren  Gliedmassen.  Die  meisten  Aerzte  können  aur  Noih  dea 
Pu  varuM^  valgusj  eguinus^  ferner  das|  Gemt  fiexunty  •»«erswa, 
etersum  u.  s.  w«  von  einander  unterscheiden,  aber  sie  haben  üA 
so  sehr  gewöhnt,  jede  solche  Deformität^  wenn  sie  ihnen  in  der 
Praxi»  Torkommt,  von  sich  zu  weisen  und  den  Inhabern  or- 
thopädischer Institute  sich  unterzuordnen,  dasa  sie  alles 
weitere  ITachdenken  gewissermassen  aufgegegeben  haben  und  sich 
in  diesem  Punkte  ffir  unmündig  erklären«  Es  ist  das  aber  kaan 
zu  entsoholdigeQ ;  orthopädische  Anstalten  mögen  Immeriiln  be* 
stehen;  sie  haben 'das  Gute,  wenn  sie  gut  und  yeratändig  gelei- 
tet werden,  Gelegenheit  zu  Vergleichungen  und  zur  Sanunlung 
einer  grösseren  Zahl  Ton  Erfahrungen  zu  geben,  —  aber  aie  lei- 
sten der  Prlratpraiis  gegenüber  nicht  mehr,  wie  jedM  anders 
Krankenhaus.  Eben  so  wenig,  wie  der  praktische  Artt,  dcfr  le- 
gleich  d!e  Chirurgie  ausübt,  jedes  ihm  zurBehandleng  ftemmende 
anderartige  chronldcfae  Uebel,  wo  vielleicht  eine  Operation  oder 
die  Anwendung  einee  Apparates  nölhfig  ist,  ?on  eich  we^  auf  eine 
kostspielige  Reise  in  ein  theuer  zu  bezahlendes  Hospital  ?enreiit, 
eben  so  wenig  müsste  er  auch  die  Behandlung  eines  dunpfaases, 
Pferdefttdees,  Knickbeines,  beginnenden  Buckels  u.  §•  w.,  kurz 
el&eii  dogenatinten  oithopädischen  Uebek  ron  sich  abweiaen.  fr 
muss  es  selber  zu  behandeln  rerstehen  und  die  Uebersendiuig  in 
efUi  öräiöpädiiches  Institut  nur  als  eine  Atls  nähme  betrac&tea, 
trenn  er  aeine  Stellung  ala  Arzt  und  Wnndant  wtr* 
dig  behtiüpten  will.  Yersteht  er  diese  eirtboplAachcir  üe^ 
bei  nicht  tn  behandeln,  so  Ist  es  seine  Sthuldj  tt  «aiisa  sidi  wh 
terrtchten»  bis  er  es  verstellt. 


*)  Aas  der  London  mtdicdl  GateUe, 
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„fis  gibt  kcflfi  6e)ieimiiis8  in  der  Behandlunjc  der  Defortni* 
Uten,  «igt  Hr:  IdUsdale;  die  Ke^feln  f&r  dieselbe  sind  so  klar 
itfid  einfiich  und  die  darauf  betüglichen  physiologisclien  und  patho- 
logischen Gesetie  gani  dieselben,  wie  in  aRen  anderen  chirurgi- 
schen Allen,  —  nur  haben  sich  die  Aerife  mit  diesem  Theile 
der  Chirurgie  tu  venig  befasst  Dass  dieses  wahr  ist,  kann  ich 
mit  Znyersicht  behaupten;  die  Erfahrung,  die  ich  in  den  letxten 
ffinf  Jahren  sowohl  bei  den  ron  mir,  als  bei  den  von  Anderen, 
behandelten  Fällen  gewonnen  habe,  gibt  mir  ein  Recht  zu  dieser 
Behauptung.  Genaues  Studium,  wiederholtes  Beobachten  und  Ver- 
gleichen ist  hier  ebenso  nothwendig  wie  in  jedem  anderen  Theile 
der  praktuchen  Medisin  und  Chirurgie  und  ich  bin  überaeugt, 
dtsfe  der  praktische  Chirurg  nicht  eher  im  Stinde  sein  wird,  Aber 
einen  ihm  rorkommenden  Fall  einen  richtigen  Ausspruch  zu  Ibun 
oder  eine  angemessene  Behandlung  durchzuführen,  als  bis  er  wis- 
senschaftlich und  klinisch  sich  emsig  damit  beschäftigt  hat^ 

Dieses  daff  aber  nicht  abschrecken ;  jeder  Arzt  muss '  dieses 
Wissen  sich  aneignen,  besonders  der,  der  die  Chirurgie  ausüben 
will  und  ^8  'ist  dieses  auch  durchaus  nicht  schwierig.  Üas,  was 
hier  von  Hm.  Lonsdale  mitgetheilt  wird,  dient,  dieses  'Wissen 
in  I5rdem.' 

„Ehe  ich,  sagt  Hr.  Lonsdale,  in  eine  Schilj(erung  2er 
Natur,  Symptome  und  Behandlung  der  versctiiedenen  Deformitäten 
der  Beine  eingehe,,  will  ich  eine  Klassifikation  der  sogenannten 
orihopidiachen  Uebel  rersuchen,  die  dazu  beifragen  kann,  die  Dia- 
gnose sowohl,  als  die  Prognose  und  die  Feststellung  der  Kegeln 
für  die  Behandlung  zu  erleichtern.  Das  Material,  worauf  ich  in 
dieser  meiner  Mittheilung  mich  stütze,  umfasst  die  bedeutende 
Anzahl  von  8f00  Fällen,  ron  denen  ich  über  TMM  sehr  sorgfSl- 
tig  analjairt  vor  mir  habe.  Die  Ißassiükation ,  die  ich  aus  der 
Vergleichung  and  Uebersicht  dieser  Fälle  entnehme,  scheint  mir 
eine  einfache  lu^aein,  obwohl  auch  sie,  wie  jede  andere,  man- 
cherlei Schwierigkeiten  und  UnvoUkommenheiten  darbietet,  nament- 
lich bei  manchen,  komplizirten  Fällen,  deren  Einordnung  in  eine 
oder  die  andere  der  Klassen  nicht  selten  in  Verlegenheit  setzt. 

Ich  habt  7  Klassen  angenommen: 
L  Einfache  Deformitäten  der  Knochen; 
H.  Dafbcmitäten   der  Knochen  mit  Schwäche    und  Toränderter 

^aitioA  der  ^^iMlej^ 
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m.  Einfache  Scbwiche  der  Gelenke,  beruhend  in  EncUiiuf 
der  Gelenkbänder,  ohne  gleichxeitige  Defonnittt  der  Knochu* 

IV.  Deformitäten  der  Füese-  und  Kn9chelgelenke,  einechllewlidi 
aller  Arten  ron  Klumpfues; 

V.  Kontrakturen  anderer  Gelenke,  der  Hüft-,  Knie-,  EllenbogeB-i 
Hand-,  Finger-,  Zehen-Gelenke  n.  s.  w.  ala  Folgefibel  rer- 
schiedener  anderer  Krankheiten; 

VI.  Deformitäten  in  Folge  yerschiedener  Verletxnngen,  und 
VII.  Deformitäten  und  Krankheiten  der  Wirbelsänle« 

Jede  dieser  Abtheilangen  läsat  noch  yerschiedene  Unterabtkci- 
longen  in.    So  z.  B.  wfirde  ibtheilung  IV.,  velche  die  Defonü- 
täten  deg  Foaegelenkee  nmfasst,   gleich  in  angeborene  und  nickt 
angeborene  xerfallen;  letztere  vielleicht  wieder  in  aolche,  die  Toa 
Krampf   oder    von    partieller   Lähmung,   Ton   Schwäche  u.  i.  ¥. 
herrühren.    Auch  können   die  Unterabtheilangen  nach  der  Ter- 
achiedienheit  der  Form,  welche  die  Misageatalt  darbietet,  bestifluit 
werden.    Die  Gmppirung  Ton  7538  Fällen,    die   ich  hier  folg» 
laase,  wird  in  atatistiacher  Beziehung  nicht  ohne  Interesae  Mia. 
L  Einfache  Krümmung  der  Beine,  beaondera  AuawictakriinuBaB( 
dv  Tibia,  zum  Theil  auch   dea  Femur,  —  ohne   alle  Defor- 
mität der  Gelenke lOM 

IL  Einfache  Einknickung  der  Kniegelenke,  aogenannte 
Knickbeine   (genu  valgum),   ohne   gleichzeitig 
Torhandene  Kurvatur  dea  Femur  und  derTibia     •     .    1813 
Knickbeine  (genu  valgum)   mit  gleichzeitiger  Bach 
anaaen  gehender  Kurvatur  der  Unterachenkelknochen, 

biaweilen  auch  dea  Femur 635 

Knickbeine  mit  Kurvatur  nach  vorne         SOS  {  88S 

Knickbeine  mit  Kurvatur  nach  innnen         45 

Genu  eversum  und  G<  intersum^  Knie 

nach  auaaen  oder  innen  gewendet       .    .     •  109 


Tran$pqri    ....  *    *IM 


Tranipori    ....    44S0 
m.  taUpet  tarus  an  beiden  Ffissen  oder  nur 

tn  einem 56S 

faUpes  valgus,  Plattfuss  mit  Everfion  .    ISl 

TaHpes  equ%nu$j  Pferdefuss     •     .    •     •    2S6 

Tal^ei  equino-varusy  Fase  theilweiee  nach 

innen  (gewendet,  mit  hinanfgeiogener  Ferse  162  \  1218 

Talipes  equino-talgus,  Plattfuss,  nach  aua- 

aen  gewendet,  mit  hinaufgexogener  Ferae    40 

Komplisirte  Deformitäten  des  Fnaaea,  als 

Pes   ealeaneo-valgus  ^  Talipes  taruM   an 

dem  einen  und  lagleich  T.  talgus  an  dem 

anderen  Fasse       66 

IV.  Kontrakturen  der  anderen  Gelenke  (Hfift-| 
Ellenbogen- 9  Knie-,  Hand-,  Finger-  und 
Zehengelenke)  in  Folge  von  inneren  Ent- 
zündungen, Schiefhals 634 

Y.  Deformitäten   durch  Nerrenaffektionen, 

Krampf,  Paralyse,  Schwäche 138 

TL  Verletinngen  der  Knochen  und  Gelenke  in 
Folge   Ton  Frakturen,   Wunden  und  Ver- 

letaungen 80 

VII.  Lateralkurraturen  der  Wirbelsäule  .  .  401 
Krümmungen  nach  hinten  ....  121 
Seitliche  und  hintere  Krümmung      •     •      SS  (  ^^ 

Angular-Kurvaturen  CPott^sches  Uebel)   444 
Endlich  noch  Missbildungen  der  Zehen, 
Rnger  u.  s.  w •    .      16 
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Diese  fSSS  Fälle  sind  xum  Theil  in  dem  orthopädischen  Ho- 
spitale selber  (in  London,  Bloomstreei  Square)  behandelt  worden, 
theils   in  den  mit  diesem  Hospitale  yerbundenen  Konsultationen. 

Was  zuvörderst  die  Fälle  betrifft,  wo  grosse  Schwäche 
in  den  Gelenken  zu  den  sogenannten  Knickbeinen  oder 
der  Einknickung  der  Kniegelenke  Anläse  gibt,  so  kann 
diese  Schwäche  einfach  ohne  alle  Verbindung  mit  Verkrümmun- 
gen in  den  Knochen  selber  forkommen,  oder  auch  gleichzeitig 
mit  ihnen.  So  haben  wir  1601  Fälle  von  Kurvatur  der  Knochen, 
dea  Ober-  und  Unterschenkels  und  184S  Fälle  von  Schwäche  der 


BtaiBt  des  Kniegelenlcfi  ohne  irgend  eine  Defamitit  dicsMlB»- 
eben;  wogegen  die  Zfihl  der  Fallle,  wo  DefonnititeB  dci  Kpicgt- 
lenkee  und  der  f^Mitnnten  Knochen  xnglelch  TOfkomin^iiy  woj^fär 
die  Hilfte,  nlmlieii  863.  leb  erkllre  nur  dieee«  HfycbiedrM  Ver- 
hältniss  dadnrcfa,  dase  die  blosse  Schwäche  der  Kniee  vmI  die 
Knnrttiir  der  Knochep  für  sich  allein^  in  den  oeisUii  FiBen  aehr 
▼on  örtlichen  Ursachen  a))hängig  sind,  ab  die  Falle,  wp  die  bei- 
den eben  genannten,  nwlich  Schwicbe  der  Kniee  nud  Kwratar 
der  Knochen  kombinirt  sind;  in  den  letzteren  Fällen  ist  gewäh»- 
lich  irgend  etwas  Rhachitiscbes  ioi  Hintergrunde,  wie  «ich  diesH 
auch  durch  die  verdickten  Epiphjrsfn  der  meisten  Knochrn  an 
den  Armen  und  Beinen  und  durcb  die  damit  oft  rerbiuideae 
ungewöhnliche  Ausdehnung  der  Schädelknochen  häufig  dar- 
gethan  wird.  Auch  sehen  die  Kinder  gewöhnlich  bleich  oder 
kränklich  aus  und  haben  welkes  Fleisch;  im  Ganxen  also  leugt 
das  Aussehen  Ton  Schwäche  der  Konstitution  und  Ton  Mangel- 
haftigkeit in  der  Entwickelung.  Andererseits  kommen  bei  weitem 
die  meistert  Fälle  Ton  Knickbeinen  und  einfacher  Kurrator  der 
Unterschenkelknochen  nach  aussen  bei  Kindern  ror,  die  sonst  ganx 
gesund  erstheineta.  Gar  nicht  selten  siebt  man  ein  hübsches,  ge- 
sund aussehendes,  gut  genährtes  Kind,  entweder  an  Schwäche 
der  Knieligamente  leidend,  oder  mit  auswärts  gehrfimmtem  Unter^ 
Schenkel.  Keine  konstitutionelle  Störung  ist  aufxufinden;  die 
Krankheit  en|9pringt  mehr  aus  einer  mechanischen  Ursache,  aas 
einer  Einwirkung  der  Last  des  Körpers  auf  die  noch  nicht  hin- 
länglich gekrfiftigten  Beine,  so  dsss  entweder  die  normale  Krüm- 
mung der  Unlerschenkelknochen  dadurch  yergrössert,  oder  in  Folge 
der  Erschlaffung  der'  Gelenkbänder  die  Kniee  nach  innen  j^eseigt 
werden,  w^nn'  das  Kind  xuerst  xu  gehen  anfängt.  Die  Last  des 
Körpers  kann  in  diesen  Fällen  hinreichen,  die  Deformität  s«  Ttr- 
mehren,  ohne  dass  eine  allgemeine  Schwäche  der  KonstitatiM 
Torhanden  ist.  Findet  sich  aber,  wie  schon  bereits  erwähn^  bei- 
des xusammen,  nämlich  sind  die  Tibien  gekrümmt,  gleichriel  ob 
nach  aussen  oder  nach  innen,  und  sind  sogleich  die  Knie«  Back 
innen  geknickt,  oder  ist  auch  xugleich  Kurratur  der  Dberache»- 
kelbeine  yerhanden,  so  sehen  die  Kinder  gewöhnlich  kraaklicb 
aus  und  haben  eine  grössere  oder  geringere  Neigung  xu  Bhnchi- 
tis,  d.  h,  eine  geringere  Widerstandskraft  der  Knochen  in  Folge 
einer  xurückgebliebenen  Entwlckelunjf  ihrer  Substanz. 

Die  meisten  Veikrujsuamigen  der  Knochen,  mögen  ni«  nia 


Mit 

ttit  «ber  rl»cliilfciclMB  IK^position  iifiUMiejiliiBgeii  oj«r   nifsiit^ 
kegiofte»   in  4er  fribepUa  Kiadheit  und  ia    luebr  Tielta    Fll- 
l«a  UUft  •icb  ikr  Urtpnuig  Ui   mr  Zeil  49r  begiDii0pd«ii   Pei^ 
tition  yerfolgen.  Gew^nUiib  wki  tioii  den  Aehern  oder  AngehSri^ 
fM  die  eebirifrite  Deiiilieji  eelber  «le  die  {J^eAche  der  Deform!- 
til  beiefelNiet ;  tUein  4iee^  SdurierigkeU  oder  de«  Zfrfickbkiben 
der  DeeAitioA   bft  eOicb  nicbU  ireUer,  eU  ein  Sympten  eder  ein 
Befreie  der  «UgejMiiieai  ftcbwlche,  eder  4ee  Mangele  en  BUdniige- 
tbiligbeil  im  Kaocbeaejretame«    Pie  ^i>e  Weibep  aue  d^meelben 
Cmide  ia  ibr««  Wecbelbitme  inr^ck ,  ene  welcbem  die  KnecbeA 
ffne  Vmgwg  erleiden,  nimlicb  in  Fetge  der  mangelbafteii  Aoe- 
bUdvieg  rw  Knocbeneabetun«  überhaupt    Die  HanpUireacbe  dav^ii 
iit  nicbi  leicbt  xu  eiili^eo;,  kh  glaube  jedoch,  daee  die  meisten 
Kinder,  bei  denem  man  dieee  Neigung  au  Rhacfaita»  antrifft,  ent- 
weder aebon  bei  der  Geburt  meger  und   echwachlicb  sind,  oder 
nebr  früh  entwi9bnt  wurden,  oder  während  dee  Saugeue  eine  wi- 
llig tf  breadi^  i^der  su  geringe  Menge  Mil^  erhielten,  ep  dese  ihr 
vm  Körper  nicht  genug  Rabrungsstoff  xugefübrft  ward.  An^h  noc^ 
#iv0e  ändert  (JrBtcben  sind  hier  an  nennen,  welche  dem  Wache- 
jtbiW^  4ee  i^ndli^han  Körpers  entgegenwirken,   nämlich  schUchte 
I«ft,  adJecbte   i|nd  xnangeUinfte  Kleiduag  9  unpassende  Nefampg 
«•  f.  w«;  ^  ßeiepiele,  welche  beweisen  9   dass  dieee  Ursachen 
.{MQhwacbe  der  Knncheo  «ind  Gelenke  eraeugt  haben,   aieht  man 
llglich   in  den. niederen  Klassen.    Ich  habe  jedoch  auch  in  den 
Jülheren  Klamm  dergleichen  fälle  angetroffen»   wo  die  Mutter, 
nbfleicb  sie  wr  wenig  nder  nur  dürftige  Milch  hatten,  dennoch  fort- 
fuhren» ihre  Kinder  lu  säugen  und  wo  diese  gewöhnlich  nur  aus 
^MS9m   Grunde  echwAch  in  Knochen  und  Gelenken  aufwuchsen« 
Meiner  Ansicht  nach  daif  keiner  Mutter,    wenn  sie  nmr  wenig 
<«der  nicht  haereicihend  nährende  Milch  besitat,    gestattet  werden, 
mit  dem  Singen  dee  Kindes  fortanfafaren;  es  muss  darauf  gedrai- 
ff»  werdent  dass  statt  ihrer  eine  Amme  eintrete.    Die  grosse  Yer- 
«fiUedanheit  awiechen  den  rhachitischen  Deformitäten  der  Knochen 
wnd  4er  einfachen  Krümmung  der  Unterschenkelknochen  nach  aua- 
neAs  oder  der  Schwache  der  Kniegeleoke  besteht  darin ,    dass  die 
«mleren  sich  in  der  firühesten  Periode  der  Kindheit  aeigen,  selbst 
anch  vor  der  Pariode  dee  Entwöhnens,  wogegen  die  letateren  am 
Kaie  dee  «ereten  Jahres,  im  aweiten  oder  dritten  Jahre  oder  noch 
^itar  beginnen«    Ich  glaube,  dass  in  allen  Fällen  Ton  Rhachitie» 
WfiiB  man  aie  Ton  Anfiuig  an  überwacht  bitte ,  man  sehen  tot 


dem  Ende  der  ersten  swdlf  Monate  deailicbe  fi(3fnpt0B«  vdirgf- 
nommen  haben  würde,  die  die  rhachitisclie Diepoeition  kvnd  Ihn, 
und  dass  man  namentlich  eine  schwierige  und  lehr  sögemde  oder 
mangelhafte  Dentition  erkannt  haben  würde. 

Einfaches  Kniekbein  oder  einfache,  für  sich  besteheBde  Kv- 
tatar  der  Unterschenkelknochen  kann  nach  terschledeiieA  Kfaider- 
krankheiten  herrortreten ;  nach  Masern,  KenchhiuteD,  Lmgeneit- 
sündnng,  Gehirnentzündung  n.  s.  w.  Die  Bildung  des  Kni^btiies 
{Genu  talffum ,  G.  interium)  kann  in  folgender  Weise  erklärt 
werden:  —  nach  jeder  angreifenden  Krankheit  wird  das  Mwskel- 
System  sehr  geschwächt  und  diese  Schwache  manifeaürt  nA  mehr 
in  den  unteren  als  in  den  oberen  Bxtremititen ,  indem  jene  die 
Last  des  Körpers  lu  tragen  haben  und  dabei  ermüden.  Diese 
Ermüdung  und  Anstrengung  konzentrirt  sich  besonders  In  den 
Kniegelenken ,  weil  bei  der  aufrechten  Stellung  des  Kürpera  die 
Streckmuskeln  besonders  in  Anspruch  genommen  werden;  die  ge- 
ringste Beugung  der  Kniee  bringt  sie  in  eine  Position,  weMe 
mehr  unter  die  Wirkung  der  Beugemuskeln  gerathet,  md  der 
stärkere  Muskel  an  der  Aussenseite  des  Beines ,  besonders  der  in 
dieser  Hinsicht  sehr  günstig  belegene  Jf.  bicept  ßexor 
strebt  durch  seine  Insertion  an  die  Fibula,  den  Unterschenkel 
wärts  au  zerren  oder  den  inneren  Kondylus  Tom  Kopfe  der  Tibia 
abzuziehen,  —  ein  Bestreben,  das  dureh  die  normale  schiefe  Stel- 
lung des  Femur  und  ebenfalls  durch  einen  gewissen  Grad  Ten 
Erschlaffung  der  inneren  seitlichen  Bänder  des  Kniegelenkes  be^ 
günstigtwird;  diese  eben  genannten  Ursachen  einzeln  oderzueam- 
men  sind  hinreichend,  die  Deformität  zu  beginnen,  die  dann  bloss 
durch  den  ron  der  Last  des  Körpers  ausgeübten  Druck,  der  nia 
mehr  schief  als  senkrecht  wirkt,  yermehrt  wird. 

In  der  tou  mir  gegebenen  Zahlenübersicht  findet  man  ferner 
100  Fälle,  wo  mit  dem  Einknicken  (Gen«  intersum)  des  einen 
Beines  ein  Auswärtskehren  des  anderen  Kniees  (Gemu  ere i  lai) 
gleichzeitig  vorhanden  ist  Diese  Deformität  hat  du  Sigenthto- 
Uche,  dass  sie  zu  einem  ganz  auffallenden  Seitwärtsgehen  nülUgt; 
denn  indem  gleichsam  das  eine  Knie  in  die  Kehlung  des  andeita 
Kniees  sich  hineinzubegeben  strebt,  so  wird  es  dem  Subjekte 
beim  Gehen  überaus  schwierig,  das  eine  Bein  Tor  zu  aelsen,  dM 
das  andere,  worauf  der  Körper  ruht,  eine  Art  Umdrehung  erlitten 
hat.  —  Das  Knickbein  oder  Einwärtsknicken  des  Knieee  b^innt 
gewöhnlich  zuerst  und  wenn  nicht  zu  gleicher  Zeit  nach  am  an- 


i»ren  Beine  dasselbe  EiBknfekeii  i^eschitiil,  so»  muss  an  dieieni 
ias  Knie  eine  Neigung  nnch  aussen  bakonmea  und  ist  dann 
immer  mit  grösserer  oder  geringerer  Krfimmung  der  Tibia  nack 
anaaen  begleitet  In  den  meisten  Flllen  iit  dies»  Knnratur  der 
Tibia  nach  aussen  so  gross  nnd  bisveilen  mit  sokber  Kurratnr 
des  Femur  begleitet,  dasa,  wenn  das  Bein  mit  dem  einwirtsge-» 
kehrten  Knie  gerade  gestreckt  vird  ,  das  andere  nm  iwei  Zoll 
und  noch  mehr  ktner  sich  leigl;  dieses  ist  davon  abhängig,  dase 
bei  dem  Knlckbeine,  iro  die  Krümmung  des  ganxan  Gliedes  eben 
nur  in  dieser  Binknickung  liegt,  die  Knochen  des  Unter-  und 
dberachenkels  selber  '  iiieht*  gekrfimmt  sind  und  folglich  •  bei  der 
Streckung  in  liegender  Stellung  diese  Krümmung  sich  ausgleicht, 
während  am  anderen  Beine,  wo  die  Knochen  selber  gekrfimmt 
aind,  diese  Krümmung  auch  bei  der  Streckung  yerbleibt  Diese 
eigenihümliche  Deformität  tritt  oft  da  ein,  wo  in  der  Konstitution 
eine  Neigung  su  Rhachitis  oder  Skrofelo  yerhanden  ist  Eine 
richtig  geleitete  Kur  yermag  viel  gegen  das  Kaickbein  au  thun, 
aber  sehr  wenig  gegen  die  Kurratur  der  Knochen  des  anderen 
Beines,  besonders  wenn  daa  Subjekt  schon  der  Kindheit  entwaeh- 
aen  ist 

Wir  gelangen  jetit  au  der  allgemeinen  Betrachtung  der 
Missgestaltungen  der  Füsse.  Wenn  man  den  Auadruck: 
Klumpfuss,  Talipesj  in  allgemeinem  Sinne  nimmt,  so  haben 
wir  in  der  oben  gegebenen  Uebersicht  1818  Fälle,  ron  denen  die 
Hälfte  den  TaUpH  «aiwa  aeigt;  dann  folgt  der  Häufigkeit  nach 
der  Talges  e^mnuB^  dann  der  Tal^e9  vat^ut  und  dann  d«r 
TaUpe$  #^wifio-eaftfi$  die  anderen  Fennen  leigen  niliältniss- 
aiaaig  nur  eine  geringe  Aniahl. 

Taiipes  varu9  oder  Einwärtskehrüog  des  Fusses  (Pet 
teeersüs)  ist  hiuitger  an  beiden  Füssen  tngleich ,  ab  nur  an 
niaem'Ftosae.  In  der  gröseeren  tfehftsiht  Ist  er  angeboren.  TM 
Grad  dieser  Deformiiät  ist  Torachieden:  Ten  der  leichteslen  Nei* 
gung  der  Zehen  und  des  Tarsua  mit  kaum  irgend  einer  Kontral^- 
ti«n  der  Sahnen  bia  au  einer  so  beideutenden  Binwärtskehrung  des 
gnnaen  Fusses,  dass  dk  Knochen  deaselben  gewaltsam  gegen  ein^ 
uider  gedrängt  und  gcfteÜt  sind,  so '  dasa  der  Fuss  sowohl  in  sei^ 
nem  Querdurclimesser,  sls  in  seinem  LängendurdintesserteiÜrat 
erscheint  Anfangs  ist  die  Kontraktur  bloss  eine  muskuläre  und 
ksmn  selbst  In  aebr  belleutendem  Grade  bei  Kindeite  eich  xisigen; 
Wenn  aber  daa  Kind  lu  gehen  anftngt  und  iabei  geawnngen  iat^ 
xiii.taeer  9| 


mt  4cM  Kaftl  aulttistemalei ,    so  virkt  ikhAk 
JBlHfßn   Mekeid  aaf  dki  Terjchokea*  Fiuigelfiik  vi  idj«( 
Mdaiiack    4b  DalMttilil;   dit  Knochea    weritn  tok  tai 
BmdL  fetl  ta  «iMiidtr  (^ekeUK  ---n    Der  aickt  mgektrtM  Tdjpii 
•mt  ktam  t«  leadiifdtiieA  aelfciii  der  KindheU  fich  liiriilii 
«iil  ^ea  «hier  Schvichivi^  dor  KonlraMiaaBkraft  deijaiig«  b* 
Mm  hirtoHBem^   «eldia  d^a  h^ugtwm  de«  Kniciif Igdeebi  d 
dea  Sireekem  der  Zehea  aaU|;eDistisch   gefeafbentdwi*  te 
dardi  aelcke  parMie   odcy  lolbliBdige   Sd^vackmif  eivUr 
nwg  jeatr  Maakela  eaMandeae  ToM^^f  aarvtf  niiaiii  ik  gM 
die  Form  aa,  arekhe  der  anipekortti^  ilarUeteli  der  Gnai^ 
tat»  daaa  der  Face  aioki  in    dar  Peaitiea  fehaliea  vH,  vddi 
et.  det  iail  dea  Kapere   m5glidi  iqadit,   meckaaisck  dartrf" 
dtinken;  woftfea  ia  dea   F&Uaa,   we  keiaer  der  Mnkeha 
KeaUakUaaakraft  fetleren  iial;,  eeadera  alle  aaf  den  tdltlp^ 
ten  Faa%  wena  auch  niclil  aynmetriech,  wlrkeo,  das  Subjekt  fid* 
liiA  dea  Fiiae  aaf  die  Erde  aeiit  nnd  den  Kötpar  daraof  n  dii' 
aaa  laeht    Im  enteren  Falle  iei  ee  aber  di|»a  nicht  fiUg,  iü- 
dura  Meet  den  Flisa  «laichsam  in  die  Peaitioa  hiBeinfaUio>&« 
snerst  annimmt,  wenn  er  anf  den  Boden  anfgeeetat  viri  Dm 
deir  Ktaper  aaf  dieteii  Fu«  aick  nitlit  atat^t,  aid  daM  im^ 
die  l#rt  df^eialheft  keiaea  oder  nafe*  einea  ikteraaa  gmUf^  ^ 
flva«  aaf  die  DefoceMtft  aaeaaik^n  T^tvßßgy  ergibt  ii<i  iv  ^ 
anr   aehr  garingen  Zaaakam  der  Dtcka  deej<»Blgea  Theün  i» 
Fimeff  der  mit  dem  Bede«  ia  K^i^lii  kämmt;  b^i  den  op^ 
aita  Tafv^a  e<ifiia  klacayv«  iei  gewUmli^  eia  gTw»  f^ 
Folatof  TQ9  Feil  wA  Terdickm  liadenab  a«^  daa  SteU^i  i»  ^ 
meieten  Dmck  an  ertragen   iiat  aod  didarek  kekeawat  4er  Im 
m  .eigaatklMiahea  Ameken  aad  dmeta  g ^gl  alW«  ^^  f* 
fl^atw  iuid  d^ft  Onepinqg  dPT  IMmiitil  kaad  la  tkmi*  b  fi^ 
antli  qikIi  aiaa«  aadeivii  CraM,.  vaiaai  diaaa  Klafli|i(8M^  P^ 
Ijtif c|m  IJ««Fi>ngea  aiemiU  dia  nieammaDgakeilta  Lage  dei  f«^ 
hiMMAm  Mivmi  dieaaa  «KHnd  iai  der  Mimfel  an  Tka#«tt^ 
dep  lt«ahatii  «alkar.,   Si  iat^  jeUit  anaweifelliaft  enriaeaa^  ^^ 
Biap<mp»kel%  ireklm  unfcOagiliA  4aa  aagikoreaea  T^üfß*^^ 
hßiwifkt^,  ier  M.  «Media  ««fim».  wd  jN^fmaa»  km»r  der  Fiirtr 
ifM^afm  c^aMVfma»  Q^tut^mmim  wd  5afaaa  itei  I^ 
eben  geniMi^tiin  NpakahDi  wirkm^i  ww  amk  aiigevdf  i»  •'"'' 
▼aa  ihaea  eiae  FaiNljtMi  adaK  S4^irl(6|iimr  ei«galratet  ii^i  "|^ 
Mla  «at  daraelban  Kiwfi«»  »bald  die  ajaUgüiitiaahaa  KnkiH 
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nimlich  die  Mm*  peronei  nnd  exieMor  langu$^  gelAmi  tind^  so 
diM  sie,  wenn  aach  ihre  anhaltende  Thitigheit  hinreichend  ist» 
den  Fuee  im  Allgemeinen  in  eine  schiefe  Stellang  xu  bringen^ 
doch  ventg  Macht  anf  die  einielnen  Knochen  ansranben  vermiß 
g&n.  Die  Frage  Ober  die  Ursache  des  angeborenen  TaHpe$  «ame 
werde  ich  ^itor  erörtern* 

Talipe$  eoigui,  Aaswirtskehmng  des  Fasses,  kann  angeboren 
oder  nach  der  Gebart  erlangt  sein ;  meistens  i^t  er  letsteres. 
Diese  Deformität  leigt  geradem  das  Oegentheil  ron  der  rorigen«« 
Beim  T.  valguB  ist  die  Wölbang  des  Fasses  abgeiacht,  die  Kno* 
dk»m  des  Tarsas  and  Hetatarsas  sind  aaseinandergeierrt  nnd  die 
entgegengesetsten  Maskeln ,  nimlich  die  Pgronei  and  die  langen 
Strecker  der  Zohon  sind  es,  welche  die  Deformität  bewirken.  Cre- 
wdhnlich  ist  die  Achillessehne  rerkfirtt,  um  sa  Terhindem,  dass 
der  FnsB  sich  sehr  biege  and  bisweilen  gebt  diese  YerkOnang  so 
weit,  dass  eine  xasammengesetxte  Form,  nämlich  der  Tai^e$ 
eqmmo-9algus  entsteht.  In  diesen  Fallen  tragen  die  Ligamente 
oft  mehr  die  Schuld,  als  die  Hoskeln,  denn  gewöhnlich  ist  ihre 
BrKhlaffang  die  Ursache,  dass  die  Knochen  nioht  in  ihrer  norma- 
len Position  Terbleiben;  die  Last  des  Körpers  kann  dann  allein 
genAgen,  die  Wölbang  des  Fasses  absaflachen  nnd  die  Maskeln 
«ngeinonder  in  xerrea,  ohne  dass  die  Maskeln  an  der  Bildnng  der 
Bbfbrmitat  irgend  eii|«n  Aniheil  haben.  In  rielen  Fillen  jedoch 
Wsnht  der  Tui^w  valgms  A«f  xwei  Ursachen,  nimlich  aaf  dem- 
abnormen  KontrafationsToriilltnisse  der  Maskeln;  und  dem  erschlaff- 
ten Znstande  der  Ligamente ,  die  den  Knochen  des  Tarsas  and 
Hetatarsas  angehören;  dann  markirt  sich  die  Deformtlal  deotlkh^ 
«nd  erfordert  eine  foriingerte  Behtndhing. 

Der  Talipe9  e^vtnuf,  Fferdeibss,  beeteht  in  soinir  ein-' 
Cachsten  Form  lediglich  in  der  abnormen  Erhebnng  der  Ftose,  sa 
dass  die  Zelen  nach  anton  gerichtet  sind.  In  den  bedentenderen 
Fillen  wird  auch  die  Wölbang  des  Fasses  vermehrl;  Indem  dlo 
Lael  des  Körpers  ronugswoise  mit  den  Bnden  der  Metiilarsanm<H 
chea  gegen  den  Boden  gestütxt  wird,  werden  die  Phalitogcn  der 
Zehen  g^n  den  Rücken  dos  Fassos  darch  den  Bsimsot  cöm^ 
Munis  nnd  den  Etim$or  lompus  der  grossen  Kelto  in  die  Höho 
gexogen.  In  diesen  Fallen  ist  die  Deformitit  sehr  oft,  aber  nicht 
immer,  krampfhafter  Natar,  wenn  sie  beginnt;  nach  einiger  Zeit 
nher  bleibt  der  Fass  in  der  permanenten  Kontraktion.  —  Aach 
darek  SAwichnng  oder  rollstindige  Paralyse  dev  rotderen  Mas« 
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kein  dftf  üntorBclienLelB  kann  TaHpei  equimmi  entitekcn;  dum 
wird  die  Ferie  durch  die  Thiligkeit  der  Wftdenmaskeln  in  die 
Höhe  gelogen,  ohne  dase  irgend  eine  Verinderang  in  der  Poaitioii 
der  Knochen  dea  Metaiaraus  oder  der  Phalasgan  mit  eintritt,  demi 
daa  Subjekt  hat  nicht  die  Kraft,  den  Körper  mit  dem  Baine  n 
atfitxen;  folglich  werden  die  Knochen  durch  nidita  in  aich  Tar- 
achoben.  —    ToUpei  eqmmu$  iat  nieiMla  angebtran« 

Der  Talipes  caleanemw  bildet  daa  Gegenthell  Teaa  Tmh- 
nei  equmns}  er  beateht  gerade  in  einer  Senkung  der  Ferae  uadk 
unten  und  in  einem  fiochatehen  dea  Fuaaea.  Dieae  Defermitäl 
kann  angeboren  oder  erlangt  aein.  Ist  ale  angeboren,  aa  nag 
wohl  die  Lage  im  Uterus  daran  Schuld  aain;  ist  aie  nicht  aage* 
boren,  ao  ist  immer  eine  Paralyse  der  Qatiroenemm  und  daa 
SoleuM  die  Draache;  daa  Os  ealeis  ainkt  abwirta  und  die  Spitna 
dea  Fuaaea  richtet  aich  nach  oben.  Dabei  wird  die  Pianturfasdn 
oft  in  bedeutendem  Grade  Torkurst,  wodurch  verhindert  wird,  daaa 
die  Wölbung  dea  Fusses,  aobald  dieser  mit  seiner  ganaen  S^hk 
auf  den  Boden  anfgesetat  wird,  in  ihrem  langen  Durchmeaser  aidi 
Terlängert.  Beim  TaHpes  ealeaneu$  geht  daa  Subjekt  mehr  nmC 
den  Fersen,  wahrend  es  beim  7.  equinus  auf  den  Zehen  geht. 

Die  anderen  Varietiten  dea  Klnmpfnasea,  deren  ea  eine  graaae 
Menge  gibt,  aind  nichta  ala  Kombinationen  dieaer  eben  genaniitaii 
einfachen  Formen;  7.  equmo-^aruMj  7.  equmo-viüffms^  7.  cm^ 
iiaueO'varuM  aind  die  noch  am  hinfigaten  vorkommenden,  hk 
habe  nie  einen  7.  cmlcofMOtarui  geaeh^n,  dailn  um  einen  vmru$ 
lu  bilden,  muaa  die  Achilleaaehne  kontrahirt  aein,  waa  dem  7. 
coieffn^a  eber  gerade  entgegen  iat  Auch  können  die  beiden  Fflaaa 
Terachiedene  Arten  Ton  Talipea  aeigen;  ao  kann  der  eine  F^ 
einen  emtu,  der  andere  einen  talgus  darUeten,  woribar  ich  noch 
apater  aprechen  werde. 

Nach  dieaer  kursoriachen  Daratellung  der  bei  Kindern  vor- 
kommenden  Deformitäten  der  Beine  und  dar  Ffiase,  wobei  ich  dar 
Deformitäten  dea  Hüftgelenkea  und  der  ana  Frakturen,  Terreokm- 
gen,  Bnti^dtmgen  und  Verletaungen  entspringenden  einstweilen 
nicht  beaondera  Erwähnung  thue,  gehe  ich  nun  u  einer  ganane- 
r^n  Petrachtung.  der  hier  aui^eatelllen  Farmen  über* 

Yerkrfimmunge  n  der  Unterschenkel  und  der  Kniee, 

Krummbeinigkeit* 

l)  Yqu  der  cinftcJieii  KBrratnr  4ef  Untatachea« 


ktli»  Sind  KrfiaimaA(f  4er  TibU  und  Fibnia  nach  ivsstn,  dlai 
keisst  in  der  Art,  dass  die  Konkaritit  der  Knnre  nach  innen  nnd 
ihre  Konreiital  nach  anseen  sieht,  ist  die  einfachste  und  hiufig^ste 
Form  der  Krnmmbeinig^keit.  Man  sieht  sie  sehr  gewöhnlich 
bei  kleinen  Kindern  tooi  12.  Monate  bis  imn  6.  oder  7.  Jahre; 
sie  ist  eine  Defomitat,  die,  wie  ich  schon  erwihnt  habe,  bei 
Kindern  Torkommen  kann,  die  sonst  gans  gesnnd  and  kriflig  er- 
scheiaen.  Bs  braucht  nicht  immer  eine  allgemeine  sltroful6se  oder 
rhncbitifehe  Diathese  dabei  vorlrnnden  tu  sein.  Die  Knochen 
ktanen  lediglich  au  schwach  sein,  um  die  Last  des  Körpers  au 
atitsen»  der  gar  «icbt  ausser  VerhilMss  su  sein  brsndit.  Oder 
OS  kfenon  die  Knochen  in  ihrer  Foim  und  Krifligkeit  gani  nor- 
mal, aber  der  Körper  kana  au  fett,  au  stark,  su  toU  sein  und 
folglidi  eine  in  adiwera  Last  bilden.  In  beiden  Filleo  biegen 
aidi  die  Unterschenkellcaochen  unter  der  Last«  -*-  Manche  Kin« 
der  werden  schon  mit  etwas  'gekHImmteren  Tibien  geboren ;  diese 
•ngebormio  Krflmmuag  k/aan  dann  sich  steigern,  wenn  das  Kind 
tu  gehen  anfingt,  ohne  dass  eine  lokale  oder  allgemeine  Schwicho 
nalt  im  Spiele  ist.  Die  Ursache  hiervon  ist  eine  rein  mecha- 
nioche,  besonders  wenn  das  Kind  in  früh  auf  die  Fflsse  gestellt 
und  geiwungen  wird ,  die  Last  seines  Körpers  su  tragen ,  sofern 
oa  daxn  noch  au  schwach  ist.  Es  ist  ein  grosser  Fehler  sehr  vie* 
1er  Bitern,  wenn  sie  den  Kinderfrauen  gestatten,  die  Kinder  au 
frfibaeitig  aum  Gehen  oder  Stehen  aninhalten,  oder  gar  selber  sie 
datu  su  awingen.  Da  die  Muskeln  noch  nicht  Kraft  genug  be- 
nitien,  den  Körper  su  stfitaen,  so  Termögen  auch  die  Knochen 
und  Gelenke  nicht,  in  ihrer  Position  dabei  sich  su  behaupten. 
Eine  dann  schon  Tielleicht  in  geringem  Grade  Toriiandene  Nei* 
gong  oder  Krümmung  wird  sogleich  bedeutender,  ohne  dass  die 
Knochen  selber  eine  abnorme  Weichheit  seigen.  Wenn  ein  Kind 
SU  frfih,  ehe  es  die  nöthige  Muskelkraft  besitst,  wie  das  oft  Ton 
den  Ammen  und  Warterinnen  und  selbst  Ton  den  eigenen  Müt- 
tern geschieht,  —  an  einen  Stuhl  oder  in  eine  Ecke  postirt  wird, 
«m,  wie  man  au  sagen  plegt,  aufrecht  stehen  au  lernen,  so  sinkt 
es  an  der  Stuhlseite  oder  an  der  Wand  auf  sich  selber  hinab 
fmd,  feraucht  man  es  frei  vor  sich  hinxustellen,  so  sinkt  es  nach 
der  einen  oder  nach  der  anderen  Seite  über,  -^  ein  Beweis, 
dasa  die  Last  seines  eigenen  Körpers  dem  Kinde  noch  su  schwer 
lit;  wird  es  nun  hierbei  fortwihrend  angestrengt,  so  kann  es 
■Ar  leicht  aar  Kmmmbeinigkeit   kommen,   indem  die  Knochen 
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mtter  dtr  I<08l  sich  biegen.  Hat  ein  solches  Kind,  hei  de»  die 
Hnskelkraft  noch  nicht  TöUig  aasreicht,  endlich  g^en  gelcniti 
dann  geht  es  nicht,  sondern  es  H^atschelt,  wobei  die  Beine  eine 
sehr'  anffalleAde  Knnratar  nach  aussen  zeigen.  Man  sollte  das 
Gehenlemen  der  kleinen  Kinder  sorgsamer  beachten  vnd  mit  gii«- 
serer  Vorsicht  ins  Auge  fassen,  als  es  bisher  geschehen  ist* 

Die  Form,  welche  die  Knrratur  in  dieser  einfachen  Art  tm 
Kmmmbeinigkfit  aeigt,  ist  fast  in  allen  Fällen  dieselbe;  mir  in 
Besag  auf  den  Grad  der  Krfimmang  xeigt  sich  ein  Unteradiied. 
Am  hanfigsten  erscheint  die  Karve  als  eine  allmahlig  xonehnende; 
sie  beginnt  ongefahr  in  der  Mitte  des  Kdoehens  nnd  efwtreckt 
sich  abwärts  bis  som  inneren  Knöchel;  in  bedentenderan  Ftilen 
beginnt  die  Kwrre  schon  hdher  oben  im  oberen  Drittel  vmi  bildet 
nach  dem  unteren  Ende  zu  einen  dieht  emftillenden  Bogen.  Sie 
unterscheidet  sich  Ton  der  rhadiitischen  Kurratnr  durch  das  Feh- 
len aller  Eitozahnungen ,  welche  gewöhnlich  in  sehr  bemerkbarer 
Weifte  an  der  Verbindungstella  der  Epiphyse  mit  dem  Schafte  dea 
Kiiochena  angetroffen  werden. 

In  den  Fallen  dieser  Art  ist  selten  zugleich  eine 
der  Oberschenkel  Torhanden,  obwohl  sie  da  zu  sein  scheint, 
iU  Fusse  dicht  aneinander  gestellt  Verden;  das  weite  Auaeinn»- 
derstehen  der  Kniee  gibt  dann  diesen  Anblich.  Worden  aber 
die  Uttterschekikel  so  Weit  gekreuzt,  dass  die  Kniee  zusammenkom- 
men, so  sieht  man,  dass  die  Oberschenkel  ganz  gerade  siod,  — 
wogegen  man  bei  der  Rhachitis  die  Oberschenkelbeine  ebenfalls 
gekrumibt  findet  und  wo  diese  Krfimmung  in  Verbindung  mit  der 
der  Unterichenkel  oder  auch  ohne  diese  die  Ursache  ist,  daas  die 
Kniee  nicht  an  einander  gebracht  werden  können.  Ein  geringer 
Grad  von  Kmmmbeinigkeit  kann  Torhanden  sein  und  doch  das 
Aneinanderbringen  der  Kniee  nicht  rerhindern ;  des  Kindes  Gung- 
art  erleidet  aber  dadurch  eine  Veränderung,  die  je  nach  dem  Grade 
der  Kurratnr  mehr  oder  minder  merklich  ist  Ist  die  Kurrainr 
sehr  bedeutend,  so  hat  das  Kind  einen  „watschelnden*^  Gang,  in* 
dem  es  von  eider  Seite  zur  anderen  schwankt;  ist  hingegen  die 
Kurvatur  nur  gering,  so  ist  die  Gangart  wenig  alterirt. 

Zwar  kommt  die  einfache  Knrratur  der  Unterschmkel,  wie 
ich  gesagt  habe,  bei  Kindern  vor,  die  im  Debrigen  ganz  f^esnnd 
erscheinen;  indessen  gibt  es  doch  Tiele  Fälle,  wo  der  Ureprang 
der  Kurvatur  auf  eiAe  Kinderkrankheit  surflckgefihrt  werden  kann, 
die  eine  aUgemeine  Schwache  herbeigeffihrt  hat;   besondou  zM 


U*  tte  ÜMariH  der  KctdAnalMii  lU«  Liii^Miüii4«ig  «^  0.  v^ 
xa  nennen«  Diese  Krankheiten  können  die  allgemeine  Er$&krttiig 
dea  S4fpen  m  herabgesettt  Wben,  dlb»  d^  fersehiedeneli  Tex- 
Mrai  luid  beaelidera  den  Kn^bhen  dir  aolUge  Zitedinia  xn  ibrer 
EnVirickahuig  niekt  mehr  itagefttlirt  wird.  Die  Knotken  TerUercn 
itea  Featigkelt  nnd  TeM^gen  nieht  mehr  die  Last  dea  Kdrfem 
an  trugen»  weU  auch  die  Mnskaln  nieht  mehr  dh  Kraft  habea^ 
w^  Anfirecktkaltnlig  dito  &uaipfes  TDUkommea  thatig  an  bein« 

IM«ie  Schwitfie  in  den  Knochen  nimmt  in  manchen  Fallen 
ikraa  Urapnmg  in  der  Dentitioha^eriode^  j«doeh  int  ale  dann  kai- 
daawaga  dia  Folg«  dar  achviarigln  Sentilion»  andern  beida  ba^ 
rahto  auf  damaelben  fimnde,  nandbh  anf  dtt  mangelhaften  Ent- 
wiehihibg  dea  Katoehanayatam^,  die  nur  In  der  Dentitionaferioda 
daoUacbir  aiek  manffeatfert 

Ehe  Ich  rar  BehaAdlltfig  dieaar  einfachen  KrQmmnng  dea 
VlMIbehelifaala  öbefgehoi  muäs  iah  eiaan  Punkt  barfihrao,  der 
Ton  Vielen  gtfgknkt  und  v^rgeachobem  wird»  Werden  nnd  können 
Aia  Umhr  dlise  Knilnmhaini^kait  wieilfr  anavackaen?  Oder 
mit  andaran Warteil:  werden  bei  weitarer  Hntirlckelnng  deaKindea. 
dki^  YerktiiouDiingeli  i€t  Vtatemckenkelbnochen  eben  so  sich  wie- 
der anagiatehaB,  wie  die  tW  Schwieha  der  Gelenkbinder  abhin* 
gigd  Kniakbeinigkeit?  Diejenigen  ^  die  dieses  Glaubens  sind,  rer- 
aiakam,  dbas  ga|^en  die  beachriebene  Krammbeiiiigkeit  nichts  ge^ 
thas  in  weiden  bfauche^  aandarn  dnss  min  sie  nur  der  Natnr  an 
ib«rlM*ail  habe.  —  Ich  will  diMen  nicht  «nwlchtigen  Pankt  in 
mehret  einaelne  Fragen  «erlegen  niid  dann  jede  elnaelna  Frage 
aHMenli 

1)  Wird  die  Krttmmbeinigkelt  oder  Kronunung  der  Unter«» 
atihankelknochen,  womit  so  Viele  kleine  Kinder  behaftet  sich  aet* 
gan,  bei  weiterer  EntwiekelHBjg  ton  selber  sich  Terlieren? 

S)  Wflcha  Felgen  het  diese  Krammbeinlgkeit  in  den  Fallais 
wo  diaaa  Ansgleichung  derselben  beim  weiteren  Wachsthume  dea 
KiadM  nicht  elAfritt  ? 

Mi  Was  wird^  ^^  angenommen,  dass  in  qiatbren  Jahrel  bei 
annnhmendem  Wachathukia  diele  AnsgleiAnng  auch  wirklich  TOn 
aalbto  eintritt,  die  Folge  dtTon  aein«  dasa  die  Knr?atmr  der  Un- 
tamckenkdi  inaWlaehen  inmier  mehr  saninuntl 

4)  Kann  dieae  Art  Ton  KmmnibeiAigkeit  dnrak  einfache  Mi|* 
tal  aiehar  beeeit^t  werden,  and,  wenn  dem  »0  M,  mute  nnd  darf 
diaia  Btfr  In  nllin  Fallen  TfrgenoKmeii  irerdan»  nm  jtder  lldg^ 
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Udikeil  eiatr  firfleidit  permaocnl  lletteadott  Kurfitar  n  i^ 

Wm  die  f rite  dieter  Frag^ea  batriffi,  so  kiiin  nichl  gvlfaigMt 
werden,   dess  in  mtncben  Fillen  die  KrammbeiBi^keii  wirUich 
sich  tu  8  wich  st,  d.  h.  bei  sunehmendem  Wtchsth«me  timi  seAer 
sich   Teriiert,    aber  in  der  grosseren  Zahl   Ton  Ffflen    g^t«chi«ht 
dieses  nicht;  die  Kinder  wachsen   mehr   in  die  KraninbelBigkeil 
hinein,  als  heraus.    Dieses  sehen  wir  täglich   bei  Kinden,   die 
in  ans  gebracht  werden,   nm  wegen  schneller  Zvnalmo  der  Ver- 
iLrfimmang  der  Beine  Hülfe  lu  haben,    hagen  wir  dann,   wann 
die  Beine  angefangen   haben,   kmnim  sn  werden,   se  nvkwwtel 
man  uns:  Tor  awölf  Monaten  oder  Tor  aw^  Jahren,  «ad  daaa  acfcon 
ein  Arxt  gefragt  worden  sei,   der  aber  gesagt  habe,   ea  bnvdke 
nichts   dagegen   gethan  an  werden,   das  Kind  werde   sich   sehen 
aaswachsen.    Hier  ist  aber   doch  wohl  in  fragen,   welches  Gate 
dafon  mdglicherweise  erwartet  werden  |[ann,  dass  man  dem  Kinde 
gestattet,   wihrend'  einer  so  langen  ZeÜ  mit  seiner  Kortator  oai- 
heraawandeln  and  sie  sich  anter  dem  Dradre  der  Kdrpetlaat  and 
der  Wirkung   der  Maskelkraft  Tergr6ssem  la  lassen,  wen    amn 
im  Stande  ist,   die  Knrratar  in  der  Hälfte  der   Zeit  dorck  Bin- 
Wirkung   der  Kanst  au  beseitigen?    Warum   und  au  weaaen  Yer- 
theil  soll  ein  Kind  mit  krammen  Beinen   oder  geknickten  Kniaen 
die  ersten  7,  8  oder  10  Jahre  seines  Lebens  umherlaufen,   eeAst 
in  der  Voraussetaung,   dass  diese  Deformität  allmihllg   akk  ver- 
wachscn  werde,    wenn  es  möglich  ist,    durch   eine   einfache  Kur 
das  Kind  am  Ende  des  2.,  S.  oder  4.  Jalires   dafon  au  befreien? 
Man  muss  wohl  bedenken,    dass  selbst  im  günstigsten  Falle  bmA 
die  Natur  Tor  dieser  Zeit  die  Kurvatur  nicht  wegiuschaffen  tot- 
mag,   dass  sie  es  meistens  erst  viel  später,   ja  dasa  lie  ea  sehr 
oft  gar  nicht  im  Stande  ist,   und  daas  dann,   wenn  eaAich  die 
Natur  sich  ohnmächtig  erwiesen  hat,    die  Deformitit  aich   gewis- 
sennassen festgesetst  oder  permanent  gemacht  hat,   ao  2asa  dann 
die  Kunst  wenig    mehr  ausxurichten    yermag.    Wäre  ea  wirklich 
der  Fall,  dsss  die  Kinder  die  Krummbeinigkeit  so  oft  answacfctfea, 
wie  fiele  Aerxte  ansunehmen  geneigt  sind,  so  würde  man  ni^ 
so  Tiele   Erwachsene    mit  kruannen   Beinen    oder   eingeknickten 
(einwärtsstehenden)  Knieen  sehen,  als  man  wirklich  sieht,   wenn 
man  sich  die  Mühe  gibt,  Vergleichungen  aniustellen.     Von  diesen 
Deformitäten  sind  in  derThat  manche  sehr  geringfügig,  riele  aber 
bedeutend  genug,^  um  für  die  gtnse  Lebenssett  einen  hkhAäkm 
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fing  und  Avck  find  atiidfaUiifke  K6rp«nit«Hnii(f  sn  bep^ndea. 
Die  FiUe  übrigem,  in  denen  die  Knrratar  mit  der  Zeil  Ton  sel- 
btr  eich  wieder  Terwiclist,  sind  stete  nnr  solche,  wo  diese  Ver- 
kfinnwig  eine  einfache  ist,  nnd  wo  Iceine  Dyslrrasie  an  Gmnde 
lieift,  sondern  nvr  eine  durch  Krankheit  herrorgemfene  temporiro 
Schwiche  die  Ursache  war.  Gans  dasselbe  ip ilt  von  der  Binknickunif 
der  Knieffdenke,  wo  eine  Schwiche  dor  Gelenkbänder  ans  dersel^ 
ben  Drsacho  eingetreten  ist.  Mit  der  Zanahme  der  Kräfte  des 
Ori^BisBins  richten  sich  die  Knochen  allmählig  immer  gerader 
nad  mit  der  Zeit  Terliert  sich  die  Krümmnng  gans.  Langsamer 
^gt  es  mit  den  Kniegelenken  an  gehen,  indem  gewissermassen 
die  Knochen  gegen  dieselben  stets  wie  Hebel  wirken  nnd  ihre 
Ertcfaleffnng  nnterhaMn,  während  xugletch  die  Hvskeln,  nament* 
lieh  die  ▼om  Oberschenkel  nach*  dem  Unterschenkel  xn  nlederslei* 
genden,  besonders. der  in  der Tibia sich  aneetiende Muskel,  dahin-* 
sMien,  den  inneren  Kondylns  Ton  dem  Kopfe  der  Tibia  sn  ent-* 
fernen  und  dadurch  die  Deformität  sn  Termohren. 

Die  leiditeren  Fälle  dieser  Art  können  durch  Aufenthalt  in' 
frieebor,  freier  Luft,  gute  ernährende  Diät  und  roborirende  Aranei- 
mittel  geheilt  werden.  Vor  Allem  ist  ffir  die  Kinder  aus  grossen 
Städten  der  Genuss  der  frischen,  freien  Landlnft  sn  empfehlen. 
Sind  mechanische  Mittel  ansuwenden,  entweder  um  die  Deformität 
SU  heilen,  oder  wenigstens  die  Zunahme  derselben  sn  yerhtiten? 
In  den  Fällen,  wo  ^das  wichtigste  Mittel,  wodurch  die  Konstitution 
gekräftigt  wird,  wo  das  allmählige  Verwachsen  der  Verkrämmung 
lu  erwarten  steht,  nämlich  der  Genuss  der  frischen  freien  Luft 
nicht  angewendet  werden  kann,  bin  ich  entschieden  fär  den  Ge- 
branch irgend  eines  mechanischen  Mittels,  die  Beine  des  Kindes 
stfitsen  au  helfen,  einmal,  um  die  Zunahme  der  Kurvatur  su  Ter- 
honn  und  denn,  um  durch  allmähligen  Druck  die  Knochen  in 
ihre  normale  Lage  und  Form  lurucksuftihren.  Hat  das  Kind  schon 
längere  Zeit  auf  dem  Lande  gelebt,  und  hat  es  daher  stets  eine 
reine  Luft  geathmet,  ohne  dass  dieses  jedoch  einen  gfinstigen 
EibIIuss  auf  die  Krümmung  der  Unterschenkel  hatte,  so  wärde 
ich  ebenfalls  ffir  die  Anwendung  eines  mechanischen  Stütsappara- 
tes  sein,  weil  offenbar  in  solchem  Falle  die  Einathmung  der  rel* 
nen  Luft  nicht  tonisirend  genug  wirkt  Es  kommt  dieses  jedoch 
seltener  Tor;  meistens  sind  es  städtische  Kinder,  die  krummbeinig 
werden;  auf  dem  Lande  tndet  man  dieses  Uebel  lange  nicht  so 
hiwfig.   '• 
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Wai  liim  lifo  iWtfIto  mi  MM  Fnig«  ktliifll,  «k  IdBt  fl»- 
likr  damit  Verknüpft  sti,  dfo  Dtbrnitat  so  yiefo  Mtn  «ich  ael* 
W  ^n  iberlfliseD^  so  glanbe  ic^,  den  die  Cfofidr  mcU  g^am  gv- 
fikg  ist;  denn  #6ilfi  auch  anfabgUch  die  Knfrätor  rär  ■■tnd»a 
teild  kt,  so  kann  sie  doch  nicht  Utngt  Zeit  beitriieD,  «kac  die 
andeteh  Qetenke  au  alRiirtM,  namentlich  die  KnMil^  Kai^  nd 
Htftgrionke.  Dadtfkth,  daas  die  Last  des  Urpers  nidil  mclyr  anf 
getaden  Slfiti^n  aoshdrt,  aofndeni  durch  di»  KrniiniBi^  iwe  Un- 
terschenkel dem  DMtko  derseÜron  ^inb  TcWIndcrta  Richtnag  fig«^ 
hen  iriffd,  werden  alle  diele  Gefonkb  mdir  oder  mfndofr  gnnsrt; 
gani  beeondevs  abe^  Verden  die  Knöchelgolehicd  aflairt»  via  4i/h 
•ee  dib  StellnAg,  wklAh  bei  gekrimmteH  UAleraeimAelB  Um  flau 
aanelMBen,  d^nttith  dartfeut  Geht  niadich  dka  Kiml,  ••  MeM 
nna,  da«  ea  stets  dio  Zohon  stkrk  nach  imeti  riAtel^  oioT^  «ia 
man  st  sagdn  {Aefft^  einirirts  ^ekt|  irobei  die  Binidr  doi^  kkiadroB  Eno- 
chen  do6  TaTMis  Merftistff g  angestrengt  uhd  Üe  Wdlbvlig  iba  Ft 
abgeflacht  wird ;  oa  entsteht  dadurch  otne  Art '  SdnrialM 
fiihen^  di«  nie  nieder  ToUstilidig  überwiindfefn  wird  «Ad  daift  F 
far  dio  ]>a«er  «Ine  bcklediti  Form  gibt.  Nimmt  die 
der  Unterschenkel  immer  mehr  sa»  $o  bekommt  aneh  dib  Cigimd 
im  Kinase  dnreh  die  stete  Zerraag  der  Binder,  welche  dal 
Wackeln  und  Watsehbln  beim  Gehen  mit  alch  fühn,  oifeM  Man- 
gel an  Festigkeit,  wekher  selbst  na«h  Tielen  Jahren  nicht  wMer 
ttorwnndeA  wird.  Bine  atidero  uhele  Wirkutg  der  Kürfütu^  def 
Untersehenkel  vifd  ein  Grand  mehr,  die  Deformilit  so  fHOi  ab 
Bl5glich  s«  beseitigen^  besteht  darin,  dass  die  Gesnadhoit  dsa 
Kindes  dareh  itn  Mangel  an  hinreichender  Bewegnag  BiolMg 
erleideh  mtiss,  weil  ihm  solche  Bewegung  beschworlkkor  wird, 
wie  anderen  Kiddero,  und  es  leichter  ermüdet;. 

Ans  dem  Gengten  geht  nun  meine  Uebenongnag  horvor, 
daso  nmn  sich  auf  das  Auswachsen  der  Krammbeibitkoil  nioht 
Toriassen  darf,  sondern  dass  man  alle  FiUfe  derselben  Oliiar  B#- 
handtung  unterwerfen  muss.  Ich  empfehle  stets  einen  SMtu^ 
pIrat,  der  für  die  einfache,  leichtere  Form  ron  Kutratw  nns 
einer  kleinon  Holasehieney  oiner  Bandrolle,  und  drti  Cvurtan  mk 
Sehnallto  an  bestehen  hat)  yon  diesoa  drei  Gurten  sind  twoi  brait  nnd 
eljier  »cbmal»  Die  Schiene  mnes  lang  gfenug  aoln,  am  olch  Toa 
dem  inneren  KondyliiA  des  ObOnehenkeb  hinob  bk  aun  Rande 
der  Fnsasohle  lU  entrecken.  Für  jedos  Beia  ist  eine  solche  Schiono 
bestimmt;  dio  Schiene  wird  an  jedem  Endo  mit  oinom 


hhkt  lelejft,  v«lcll«f  j^ü  peinig  ist,  HA  oben  dt»  innen  fS^i 
dei  Kiiievg  und   unten  den  inneren  Knöchel  xn  bedeclien.    Man 
kmo  iQclt  die  Scliiene  mit  einem  einzigen  Polster  belegen,  dann 
niiM  aber  dieeea  Foleter  am  oberen  und  unteren  Ende  dicker  sein, 
ih  ia  der  Mitte.    Die  Schienen   müssen  eben  so  breit   sein,   als 
der  Unterschenkel  dick  ist;  sind  sie  nur  etwas  breiter,  so  dass  der 
Rand  kiaausragt,  so  drficken  die  Gurte  mehr  auf  den  Rand,  wie 
Inf  die  Schiene   selber  und  es  wird   der  eigentliche  Zweck  nicht 
erreicht.    Diesen  Apparat  lege  ich  auf  folgende  Weise  an:  auerat 
wickele  ich  das  Bein   mit  der  Kollbfnde  von  den  Zehen  an  auf« 
virts  bis  etwas  über  das  Knie  methodisch  ein;  dieses  Einwickeln 
ktt  den  Zweck,   die  Zirkulation  gleirhmiasig  lu  erhalten  und  die 
Hitt  SU  aAtitxen;  dann  wird  die  Schiene  auf  die  Innenseite  des 
Dfitenchenkels  so  gelegt,    dass  das  obere  Polster  auf  der  inneren 
Seite  des  Kniees  und  daa  untere  Polster  auf  dem  inneren  Knöchel 
nikt;  man  araas  Sorge  tragen,    dass  die  Schiene   nicht  Torwirta 
rttekt,  weil  aonst  das  untere  Ende  derselben   gegen   die  Hdhliing 
des  Pttssea  an  seinem  inneren  Rande  drückt   und   dem  Kinde  das 
Gehen  erschwert,  und  weil  alsdann  der  Druck  der  Schiene  weniger 
iriftig  auf  die  Kurratur  wirken  würde.     Sobald  die  Schiene  rieh- 
^?  Uegt,  wird  sie  durch  die  drei  Schnallgurte  befestigt  und  awar 
dorrb  die  xwei  breiten,  die  oben  und  unten,  und  den  einen  schma* 
leren  Gurt,  der  in  der  Mitte  angebracht  ist.    Der  obere  Gurt  zu- 
aichst    am  Knöchel  darf  jedoch   nicht    so   fest    angezogen   wer^ 
den,   als  der  mittlere  Gurt.     Man  rauss  sich  hüten,    den  Verband 
so  anxutegen,   dass  er  irgendwo  Schmers   oder  Entzündung  oder 
gar  eine  Anschwellung  des  Fusses  bewirkt,  welche  letztere  leicht 
eintreten  kann,   wenn  das  untere  Ende  dar  Schiene  zu  fest  enge* 
zogen  Worden  ist.    Ist  der  innere  Knöchel  sehr  herrorragend  und 
ist  dit  Haut  zart  und  empfindlich,  so  dass  auch  ein  geringer  Druck 
nicht  leicht  ertragen  Wird,   so  muss  das  untere  Ende  der  Schiene 
da,  wo  es  den  Knöchel  triflTt,   ausgehöhlt  werden;  gewöhnlich  ist 
dieses  jedoch  nicht  nöthig,    wenn    das   untergelegte  Poltrter   nur 
hinreichend    weich    und    dick  ist.     Das  Kind   sollte   Schuhe  und 
nicht  Stiefel  tragen,    die  weit  leichter   auf  den  Apparat   drücken 
und  doch  keine  Stütze  geben;  Schuhe  lassen  dagegen  den  unter- 
sten Theil  des  Unterschenkels   ganz   frei  und  gestatten  eine  stete 
Aufsicht  auf  den  Verband.    Bei  diesem  Verbände  müssen  folgende 
Regeln  beobachtet  werden:    durch  allmihliges  Anziehen  des  Mit« 
telgnrtes  (bnweilett  wtfden  auch  2  Mittelgurte  für  nöthig  eraAtel) 


nifa  •in  kinnidkeiider  Druck  d«r  SchUie  a«f  den  ndttkm  Theil 
der  Knrre  avsgeübk  werden;  dem  Kinde  dtrf  weder  das  Steliea, 
noch  du  Gehen  ohne  Schiene  gestattet  werden ;  mnsa  et  gewaachea 
werden,  so  lege  min  es  hin  nnd  lasse  es  nicht  eher  asblahea, 
als  bis  die  Schiene  wieder  angelegt  ist;  jede  Reimag  wnsa  naa 
an  Terhnten  suchen  nnd  klagt  das  Kind  ober  SchoMn,  ao  lasse 
man  die  Gurte  ein  wenig  nach  oder  untersuche,  wo  dar  eigent- 
liche Sita  dieses  Schmerzes  ist;  man  sorge  ferner  für  die  Kriftc 
des  Kindes,  indem  man  ihm  tonische  und  andere  krilUgende  Dinge 
gllil,  —  Sind  die  Unterschenkel  nach  längerem  Gebrancba  der 
Schienen  gerade  geworden,  so  muss  man  diese  nicht  auf  einmal 
weglassen,  sondern  nur  nach  und  nach,  indem  man  daa  Kind  cnt 
täglich  eine  Stunde,  dann  awei,  dann  mehrere  Stundan  ahne 
Schienen  herumgehen  liest  Es  ist  dieses  sehr  nothwendig,  weil 
iM»nst  auf  die  noch  schwachen  und  an  die  Stfitien  gewöhnten 
Kndchelgelenke  und  auch  auf  die  Kniegelenke  der  pMtiUcbe  Druck 
der  auf  sie  sich  lagernden  Last  des  Kdrpers  nachthelUg  wirken 
und  entweder  eine  Wiederkehr  der  Kurvatur  oder  ein  Einknicken 
der  Kniegelenke  bewirken  könnte.  Nodi  au  bemerken  iat,  dass, 
Venn  lugleich  mit  der  Kurratur  der  Unterschenkel  irgend  ein  ge- 
ringer Grad  oder  auch  nur  Neigung  lur  Einknickung  dea  Knie- 
gelenkes Torhanden  ist,  das  Polster  am  Knie  sehr  dinn  aeia  muss, 
weil  ein  dickes  Polster,  an  der  inneren  Seite  auf  der  Tibia  dickt 
am  Knie  liegend,  die  AnnähemDg  des  Femur  Terhindern  und  dem 
Fusse  eine  Richtung  nach  aussen  geben  und  die  Seitenbinder 
auf  der  inneren  Seite  in  eine  lerrende  Spannung  Tersetaen  wurde. 
Wie  lange  die  Schienen  getragen  werden  müssen,  das  ist  ahhingig 
Ton  dem  Bestehen  und  dem  Grade  der  Kurratur  und  dem  Alter 
des  Kindes;  durchschnittlich  kann  man  eine  Zeit  Ton  6—12  Mo- 
naten für  ndthig  halten. 

Die  Anwendung  der  Schienen  bringt  nie  Nachthett;  —  sie 
bewirkt  entweder  eine  wirkliche  Kur,  oder  sie  Termindert  die  Kur- 
Tatur,  oder  sie  verhütet  wenigstens,  dass  die  schon  Torhandene 
Deformität  nicht  noch  grösser  wird.  —  Damit  sind  aber  auch 
alle  die  früheren  Fragen  beantwortet. 

2)     Von  dem    Knickbeine  oder  der    Einkaid^ung    der 
Kniee     (Genti     ealgum^     Genu    int  er sum)* 

Im  Allgemeinen  ist  das  Knickbein  häufiger  als  das  Kmmmhein; 
bei  Kindern  bemerkt   man  es  jedoch  nicht  ehor,  ala  Ua  de  auf 


881 

Ihren  Beinen  stehen.    Besonders  xeigt  sich   diese   Deformität  bei 
Kindern,    die  von  Geburt  schwichlich   oder   iLränLlich  bind  oder 
dvrch  irgend  eine  angreifende  Krankheit   eine  grosse   Schwäche 
mrfickbeliaUen  haben,  die  anf  die  Gelenkbänder  ebenso,  wie  anf 
andere  Kdrpertheile  Einflnss  hat*     Die  innere   Seite  des  Kniege- 
lenkes ist  schon  von  Katar  schwächer,  ak  die  äussere  Seite  des- 
selben; jede  allgemeine  Schwäche   leigt  sich  dort  auch  mehr  als 
hier  und  das    bei  bedeutenden  NerrenalTektionen  eintretende  Zit- 
tern, oder  das  so  häufige  Gefühl  von  Schwachsein  in  den  Knieen, 
woriber  man    so  häufig  bei  grosser  allgemeiner  Schwäche,  i.  B» 
bei  Genesung  von  sehr  schwerer  Krankheit,  klagen  hört,  ist  ein 
Beweis  hierron.    Die  Wirkung  der  Muskeln  trägt  dann  das  Ihrige 
daau  bei,    die  Kniee  .einsnknicken,    ehe  noch  die  ganse  Last  des 
Körpers  auf  dieselben  mitwirkt     Man  erkennt  dieses  leicht,  wenn 
man  den  Beinen  eine  solche  Lage  gibt,  dass  die  Kniescheiben  ge- 
nau nach  oben  stehen,  und  dann  versucht,  die  Ffisse  an  einander 
tu  bringen;    man  wird   alsdann  einen  grösseren  oder  geringeren 
Zwischenraum  bemerken.    In  diesen  Fällen  von  Einknickung  der 
Kniegelenke,  ehe  das  Kind  laufen  kann,  ist  gewöhnlich  eine  grosse 
allgemeine  AboMgerung  vorhanden;  die  Beine  sind  mager  und  die 
Gelenke  sehen  gross  ans,    eben,  weil   alle  übrigen  Parthieen  so 
abgemagert  sind,  ohne  dass  Rhachitis   mit    im  Spiele    ist    Das 
Kind  sieht  Uass  und  kränklich  aus  und  leigt  oft  eine  skrofulöse 
Diathase.    Frühseittges  Entwöhnen,  schlechte,  mangelhafte  Ernäh- 
rung können    ak  Ursache  dieser  Schwäche   der  Konstitution   be- 
trachtet werden.    Es  ut  schwer  anxunehmen,  dass  die  Knickbei- 
nigkeit  angeboren  sein  könne,  wenn  man  die  Lage  des  Kindes  im 
Uterwa  in  Betracht  lieht    Mektens  beginnt  diese  Deformität  ersl^ 
wenn  das  Kind  anerst  auf  seine  Beine  gestellt  wird;  die  naehste 
Urandke  ist  dann  eine  mechanische,  —  die  entferntere  kann  eine 
konalitutionelle  sein.    Die   Last  des  Körpers,   die  schief  anf  diif 
Sniegelonk  wirkt,  in  Verbindung  mit  der  ThäUgkeit  der   Beuge- 
mnskel  h%  hinreichend,  die  Deformität  x«  beginnen  und  sie  su 
renlärken. 

Auch  nach  der  Kindheit,  im  IS.  oder  20.  Jahre,  kann  du 
Binknickeii  der  Kniee  sich  noch  einstellen.  In  solchen  Fällen 
wirken  verschiedene  Ursachen:  der  Knabe  (seltener  bei  Mädchen) 
ist  «ehr  rasch  in  die  Höhe  geschossen,  indem  die  Knochen  sich 
verlingert^n ,  ohne  dass  die  Entwickelung  der  Muskelkraft  damit 
gleichen  Sebtitt  hielt^  wesshiilb  eine  feste  Haltunjf  der  Gelenkt 


nicht  bewirtet  wtrden  kiniiy  —  oder  eg  hat  der  Enahe  Ltitea  la 
tragen  gehabt,  die  weit  über  seine  Kräfte  waren.  Bäckerb vichea, 
Fleischerbttrschen,  Laafjungen,  die  oft  geawungaa  alnd,  schwer  n 
trage«  und  sv  heben,  werden  sehr  käolig  in  den  Kniecn  geknickt 
und  behalten  diese  BinknickHUg  für  Tiele  Jahre  «od  oft  fif's  ganae 
Leben.  Gewöhnlich  sind  es  dunnknocUge,  aogeanante  sdunak 
Figuren,  die  noch  am  Ende  der  Kindheit  knickbeinig  werden,  und 
die  Knickbeinigkeit,  sowohl  in  diesen  Fällen  als  bei  Kindern,  nn- 
terseheidet  sich  ron  der  Ten  Rhaehitis  abhängigen  darin,  dasa  h#i  erste* 
rerdie  Knochen  selber  selten  oder  niemals  gekrümmt  sind,  wogegen, 
wenn  Rhaehitis  yorhanden  ist,  sei  es  auch  nnr  eine  Neignng  da» 
sn,  die  Knochen  des  Unterschenkels  and  anch  das  Femor  Terschie- 
dene  Krfimmongen  erlitten  zu  haben  pflegen.  Eine  einfache  Bin* 
knickung  der  Kniee  kann,  wie  die  einfache  AnswärtskrüauiQng 
der  Tibia,  bei  Kindern  vorkommen,  die  im  Uebrigen  kräftig  vni 
gesnnd  erscheinen,  die  weder  schwächlich  sind,  noch  irgend  eine 
Oyskrasie  haben;  in  diesen  Fällen  bt  dann  die  Deformität  reia 
die  Folge  einer  mechanischen  Ursache,  entweder  eine  Folge  der 
Körperlast  oder  der  unfegelnussigen  Thatigkeit  der  MoBkeln, 

Gewöhnlich  pflegen  beide  Kniee  in  demselben  Grade  nach 
innen  geneigt  an  sein;  niclkt  selten  jedoch  findet  man  die  Hci» 
gnng  des  etnen  Kniees  grösser,  nie  die  des  anderen,  waa  fiel- 
leicht darin  seinen  Grand  haben  mag,  dass  beim  Beginnen  der 
Deformität  die  Ligamente  jenes  schwächer  gewesen  sind,  als  die» 
ses,  oder  attch  fielleicht,  dass  eine  grössere  Last  durch  eine  feh* 
lerhafte  Stellung  des  Körpers  oder  anf  eine  andere  Weise  nach 
dem  einen  Beine  hin  mehr  drückt,  als  nach  dem  anderen  and 
war  ersl  das  eine  Knie  etwas  mehr  eingeknickt,  ab  daa  andere, 
so  mnsste  bei  jenem  die  Einknickang  noch  imsMr  annehmen,  weM 
da  gerade  die  Last  des  Körpern  auf  jenes  am  meUten  sicfc 
richtete. 

Die  Binhaickang  der  Kniee  kann  nicht  lange  bestehen, 
die  Knöchelgelenke  in  aflblren ,  denn  die  schiefe  SieBnng  der 
Tibia  treibt  das  untere  Ende  so  sehr  nach  aussen,  daaa  die  Wal» 
bung  des  Fusaes  mehr  mit  ihrem  Inneren  Bande ,  ab  aiit  der 
HHte  gegen  den  Boden  geptesst  wird;  die  FUge  tncrron  lat,  daai 
der  ganie  Fass  nach  ausaen  gewendet  and  abgeflacht  wird  ,  se 
dass  bei  sehr  bedeutender  Binkniekn^g  der  Kniee  die  Fisaa  aaik 
in  der  Tbat  gana  abgeplattet  ^nd  und  Mir  innerer  Rand,  atalt  ge- 
fader oder  etUMM   gewölbt  au  gehen,   koivaex  wird,  kiieni  der 


A$irmgmkis^  itm  0»  naf>icff!are  und  das  innfte  Os  euneiforme 
•ine  aba^raie  Herrorrtguagp  bilden;  knn  der  Fase  leigt  die  Form 
daa  Flalthaaea  and  bildet  eiBen  TaUpes  valguMj  sekantir  anf  die 
Teribderto  Sieilaag  dar  Kniegelenke  folgend.  Wo  suglelch  mit 
dar  Btnkiiiolmng  dar  Kniee  die  Ffieee  dieae  FormTeränderong  sei* 
gao,  beaandeta  \m  den  kaftigefen  Graden,  wird  man  immer  eine 
riMebitiadia  Walheaa  bemarken ,  oder  wenigstene  eine  so  bedev- 
tanda  aUfemaina  Scliwieiie  der  Kanetltation ,  daes  ancli  andere 
Kaadien  und  Cklanba  Karratnren  oder  Verdickungen  der  Bpipliy^ 
aan  darbiatan.  Bi  gehftK  dieses  jedack  in  den  Abacbnilt  €ber 
ihacltttiaclie  DafarmitiUn^ 

Dia  Bekandliing  des  einfachen  Knickbeines  bietet  so  liemKek 
dlaaalban  Mamente  dar,  die  die  einfaciie  Answirtskrümraung  der 
Uotefadiankel  dargeboten  liat  Zu  fragen  nämlich  ist  hier  eben- 
falk:  1)  ah  dae  Kind  diese  Deformität  wieder  answachsen  werde! 
8^  wenn  nldU ,  was  darauf  folgen  werde ,  und  8)  was  dagegen 
am  beste»  au  thon  sei?  —  Die  erste  und  aweite  Frage  kann 
mit  Entsoiiiadenhelt  daUn  beantwortet  werden,  dass  viele  mit  Ein- 
knlckung  der  Kniee  bebaflete  Kinder  mit  der  Zeit  wieder  gerade 
wacliaaB,  während  bei  fielen  anderen  gerade  bei  lunehraendem 
Wadiatframe  daa  liebet  sich  rerachlimmert ,  bis  die  fehlerhafte 
Slallmif  im  Kniee  ao  gross  wird,  dass  selbst  mit  langer  Bendi^ 
awif  machattisohaa  Hfllftmittel  eine  ToUkommene  Wiederherste)- 
lueg  der  nammkn  Foimen  nur  sehr  schwer  wieder  lu  erzieleii 
ist  Für  die  Bahandlung  der  leichteren  Fälle  Ton  Einhnickmig 
dar  Kniee  gdtvn  diesalban  Regeln,  die  ich  ffir  die  Krtomungvn 
dar  Tibiea  angagvben  habei  ft'iacbe  freie  Luft,  roborirende  An- 
saian  und  gute  näbranda  Koet  sfaid  auch  hier  angeieigt;  man 
hriaga  das  IBad  in  die  frische  Landluft  und  wenn  irgend  mag ^ 
lichy  an  dia  SaohUste«  Sind  dieae  Mittel  nicht  lu  haben,  oder 
aaigaA  eia  aiah  nielt  ausreichend,  so  biu  ich  daffir,  sogleich 
machaBJaclm  Mittel  anauwande».  In  leichteren  Fällen  TerhütMi 
aio  aiM  Zuoalune  das  Uebels ,  und  bawirhan  sehr  bald  Keihinp, 
Indem  aclum  in  den  acbwereren  Fällen  nur  durch  sie  allein 
dia  Kur  au  bewirken  und  dia  Abele  Einwirkung  auf  dia  Ka^cheK 
galenlBe  an  vealifile«  Ist.  Det  einibehala  Apparat  scheint  mir  dei^ 
jaaügu  an  saiu ,  da»  irir  in  uaeerem  orthapftdiaeben  Hospftale  be- 
Biiti«^;.  ac  baateht  a«a  awai  langen  Schienen  ,  die  eich  Ton  der 
Lombaagageiid  abwivta  Ma  unterhalb  des  äusseren  Knöchels,  &st 
Ua  tum  Bada»  aratrecken*    Das  abera  Ende  jeder  dieser  ScUenen 


ist  mit  einem  Einschnitte  Tersehen,  durch  welchen  ein  langtr 
Gurt  durchgeht;  dieser  Gurt  dient  daxu,  die  oberen  Siidcii  beider 
Schienen  mit  einander  zu  verbinden,  um  das  UeberlnikD  dessel- 
ben nach  Torne  zu  yerhindern.  Dieser  hinten  herum  gehende  Gut 
mnss  in  solcher  Höhe  an  den  Sdiienen  angebracht  sein ,  daas  er 
gerade  in  die  Höhlung  des  Krenaes  sa  liegen  konaat;  hierauf 
muss  genau  geachtet  werden,  denn  liegt  dieser  Gurt  etwas  tiefer, 
so  wirkt  er  beim  Gehen  sehr  leicht  Terschieden  auf  4as  untert 
Ende  der  Schienen,  und  liegt  er  su  hoch  ,  etwa  wenn  die  Schie- 
nen an  lang  sind,  so  druckt  er  nicht  gegen  das  Kream  dea  Kiar 
des,  hält  die  Schienen  nicht  gehörig  fest  und  schiebt  eich  in  dea 
Kleidern  des  Kindes  hin  und  her.  Auch  dürfen  die  Schiraen  we- 
der su  breit,  noch  zu  schmal  sein;  sie  müssen  beide  gerade  le 
breit  sein,  dass,  wenn  sie  an  die  äussere  Seite  des  Kniees  gelegt 
werden,  weder  der  vordere  noch  der  hintere  Rand  über  das  Knie 
hinaussteht*  Jede  dieser  Schienen  wird  dann  gehdrig  gepol- 
stert und  zwar  durch  ein  gleichmassiges  Polster  aus  aufgelocker- 
ter Baumwolle  oder  weicher  Lammwolle  und  in  unaereaa  Hospitale 
lasse  ich  dieses  Polster  gewöhnlich  mit  dnnkelem,  weichem  Leder 
überziehen,  weil  es  sich  rein  erhält  Dieses  Polster  nmaa  am 
unteren  Ende  dick  genug  sein,  um  die  Schiene  so  weit  vom 
äusseren  Knöchel  abzuhalten,  dass  sie  nicht  gegen  den  Rand  des 
Fnsses  drückt.  Auch  muss  das  Polster  nicht  ganz  bia  an'a  Ende 
der  Schiefie  reichen  und  an  diese  entweder  durch  ungelegte 
Bänder ,  o^er  durch  Löcher ,  welche  in  die  Schienen  eingebohrt 
sind,  befestigt  werden.  Die  so  vorbereitete  Schiene  wird  an  die 
äussere  Seite  des  Beines  gelegt,  und  zwar  in  der  Art,  daas  das 
obere  Ende  derselben  gegen  den  Trochanter  des  Oberadi^tek 
ruht,  das  untere  Ende  aber  gegen  den  äusseren  Knöchel  ai^ukt; 
durch  SchnallguKe  wird  sie  dann  befestigt  und  zwar  daa  obere 
Ende  durch  den  bereits  genannten,  um  das  Kreuz  heruMgekettdea 
Gurt  und  das  untere  Ende  durch  einen  kleinen  didit  ihcr  den 
Knöchel  hernmgelegten  Gurt.  Nun  muss  aber  auch  nodi  dai 
Knie  befestigt  werden,  und  dieses  geschieht  am  besten  diircli  ei- 
nen breiten,  das  Kniegelenk  umfossenden  Gurt,  der  jedoch  ad  an* 
gelegt  werden  muss ,  dass  der  Kopf  der.  Tibia  aoweU,  da  der 
Kondylus  des  Femur,  an  die.  Schiene  angepreaat  wird;  nur  dann 
wird  das  Knie  hinreichend  nach  auesen  gegen  die  Schiebe  g«^ 
zogen.  In  den  leichteren  Fällen  honnen  die  .Kaie|^eake  dareh 
diesen  Apparat  auf  einlnil  gerade  giricbtel  wwdenf  In  den  ana- 


gebiUtteren  Fallen  mm  dies  aUraihlif  gesdidieli,   inlam 
jaden  iweiten  und  dritten  Tag^   den  Gurt  am  Knie  eUras  feafter 
aniieht 

Durch  diaaea  Verfahran  werden  alle  Knickbeina  dardiachnitt- 
lich  In  S  bia  0  Monaten  gehallt  Die  anagabUdateren  und  kom- 
pliiirleran  FiUa  bedirfen  jedoah  noch  eines  andaran  Varfehrani. 
Diasalbe  Regal  aber,  die  kk  achon  bei  der  Kanratnr  das  nnteran 
Schenkels  genannt  habe,  gib  anch  hier,  nimlich  das  Kind  nicht 
akar  ohne  Schiene  stehend,  geh^n  m  lassen,  bis  die  Knlaa  foU- 
atindlg  garada  stehan,  ferner  die  Schienen  stets  ga^an  an  dar 
Ansaenseite  des  Beines  in  halten  nnd  sie  nicht  Tome  überCiUen 
tu  laaaen  nnd  endlich  nach  dar  Heilung  sie  nur  nach  und  nach 
fortiunehmen.  Auch  muss  jedes  Bein  durch  Anlegung  des  Appa- 
nitaa  nethodiach  von  den  Zehen  an  bia  über  daaKnie  aingawick^ 
wardan. 

S)  Von  den  rhachi tischen  Verkrümniungen  im 

Unters  chenkelknochen. 

Es  kommen,  wie  Ich  achon  angedeutet  habe,  Fälle  von  Einbiegung 
dar  Kniegelanke  Tor,  wo  nach  aussen  an  jedem  Kniegelenke  ein  so  be- 
dautandar  Winkel  gebildet  ist,  dass  es  überaus  achwiarig.  wird,  die 
atefacha  gerade  Schiene  in  ihrar  Stellung  lu  erhalten.  Es  glelr 
tat  die  Schiene  entwedar  nach  Tome  oder  nach  hintan,  maistena 
nach  Tome,  wobal  derKniagurt  aUer  aeinar  Wirfcaamkeit  Tecluatig 
gaht.  In  diaaeo  Fallen  muss  dia  Schiene  dar  Form  daa  fiUedea 
»hr  angepaast  werden  md  esgesdüeht  dieses  am  beatan  dadurch, 

■mn  dar  Schtana  an  d^r- Stella,  wo  sie  dar  iusseran  Seite 
i^B  Kniegalenkas  ent^ri^t,  eins  Art  Gelenk  gibt,  ao  dass  die 
baidan  Thaile  dar  Schiene  gegeneinander  mittelst  clnar  Schraube 
in  jedem  beliebigen  Winkel  geatellt  werden  kOnnen*  Ich  banutsa 
fiir  diese  Filla  eine  Schiene,  welche  dem  Kranken  gestattet,  uaa- 
henugahen  und  dennoch  gehörig  lu  wirken  Termag.  Zwei  schmale 
Sdüanan,  jede  1  V^  Zoll  brait  mid  ^/j  Zoll  dick  und  so  lang, 
dnas  hierron  atwas  übar  den  Trochanter  hinab  bis  an  den  inssaren 
Bnnd  dea  Fusaes  sich  erstreckt,  werden  in  der  Gegend  des  Kniees 
aut  ainander  yerbunden.  An  die  beiden  so  Torbundenen  Stficka 
wird  eina  minnliche  und  weibliche  Schranba  angebracht,  um  dan 
Naignugswinkel ,  worin  die  beiden  Schienen  gegen  einander  gt' 
bracht  sind,  lu  fiziran.  Dia  ganse  Schiene  ist  eben  gepolstert^ 
zm.  laaa. 


dMr  stellt  HA  Qttd  mifc  WMehle4er  Übenogen;  sie  vfrl  mf  14- 
fsale  Weise  magthgit  Bin  Schafirslrnnpl  aus  WascMsiep^  ^r 
Torne  lazuechnfiren  ist  und  Ton  der  Fusssolile  bis  snr  Leiste  tsichl; 
an  diesen  Strumpf  ist  dl«  Sekiene  befcsligfe  ond  wvna  mm  der 
flirain^  ▼««•  ingeseinirt  M,  so  bann  4ia  ScUsm  ftiel*  mbb 
ikear  StaMe-valehan.  Sollte  sie  In  Pqlgo  der  bedentanion  Bofiip- 
■ritil  •  dannoeh  daan  eine  Nbigniip  haben ,  so  kann  nan  n»  den 
Stmmpf  eine  Sduinr  befesltgnn^  an  iraleheni  einn  fofsn  dn 
Sokiene  sieb  bewegende  Ueino  Biseoiislang«  angebracht  irt.  Die 
oberen  Bndmi  der  beiden  Schienen  worden  noch  dnrdi  einen  Kresa- 
oder  Bockengnrt  mit  einander  befcetigt,  ml  indem  mnn  die 
anasen  an  der  Seite  des  Kniees  angebmcble  Stells^nnlie  nack 
nvd  nach  rognUit,  kann  man  die  Retgnngt  der  beiden  Tkeiln  der 
Seliieiie  gegen  einander  immer  geringer  madien,  bis  es  anleint  eine  ge- 
rade Schiene  darstellt.  Sollte  der  Theil  des  Lederstmmpfes,  wcloker  den 
Unterschenkel  umgibt  und  den  unteren  Theil  der  Schienen  trigl,  diese 
4li(ht  (est  f  «nug  awiehen »  so  kM9  9ien  iw>cb.  einen  besondeie» 
Gurt  hier  nmlegen«  Ich  beinefk^,  4a^  wiSQ  diese  Schiene  gut 
gemacht  und  genau  angepasst  ist,  sie  nicht  nur  nett  anssiebt, 
fondern  anck  ^em  Kinde  beim  fiWien  dosckans  nickt  liinderlick 
M.  Beiliafig  gedenke  ic^  anek  dee  Apparates  toa  TnmipUn 
gegen  §eim  e«l^iMn^  es  ist  dies  ein  TOtliieinicIier  Appaanty  am 
■kk  leinen .  gedruckten  Vorlesnngsn  über  BeiormitilaB  gamma  kn- 
nekrieben  ist  kh  gibt  den  Holsseliienen  tov  den  Baenaciiieamn 
den  Vonug,  weil  sie  leichter  sind  md  aick  überiianpl  rnnkn  a»> 
aekmiegen,  aack  beliebig  leiekter  yerindert  werden  kennen. 

Bei  der  aekr  anegebildofen  Bfnknicknng  der  Enife 
nMUg  werden,  Mo  Sekne  des  Bitepi  /Isnr  cmins  sn 
«MI.  Beelekt  nlmMok  dl»  BinhnIckiDlig  d«r  Kniee  aekr  lange 
Mt^  s»  wird  dieser  Hnskel  gowSknlhk  an  r^fMank^  dnaa  ea  aalkal 
den  meckaniscken  Mifelohi  nnmftgUcb  «trd,  daa  CMenk  feinde 
nn  riiklen«  {elgt  aiek  die  Vorkfkanng  dee  gMiannben  Mnskels 
peivanent,  so  bMkt  niehts  übrige  ab  die  Dntcbacknaldww 
Bekne.  Ba  geeekiekt  dieies  nnf  folgende  Weise:  Der 
wird  aof  einer  Malraae  auf  das  OesickI  und  ein  wenig  nnf  die 
Seile  gelagerl^  Der  Fnss  des  tu  opeiirenden  Beinen  wird  Ten 
ehaens  ttekAlfen  gekaken,  indem  er  denedben  am  Knidiel  mit 
eeinea  reihlen  Bund  «nrfaaet  und  die  Bnke  Band  an  nnler  dni 
Knie  leg^  dasa  dnen  nieke  nnf  der  inneren  Seite  dee  Giiinfcii 
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raht    Indem  der  Oehilfo  das  Bein  auf  dieie  Weiee*  erg^ett,  fffit 
er  ragleich   einen   foriwälirenden  Zng  ans ,   um   die  Sehne   dea 
Bieepi   ermis  so  aehr  ab  möglich   anmspannen.    Der  Wnndarat 
anehi  den  inneren  Rand  der  Sahne  auf  und  schiebt  ein  schmales, 
scharf  lugespitxtss  Hesser  etwa  2  Zoll  oberhalb  des  Punktes,  wo 
die  genannte  Sehne  an  die  Fibula  sidi  ansetxt,  unter  dieser  Sehne 
an  ihrem  Rande  flach  durch,  aber  so,  dast  die  Klinge  möglichst 
nahe  unter  der  Sehne  Hegt    Dann  dreht  er  das  Messer   mit  der 
Schneide  nach  oben  und  durchschneidet  die  straff  angespannte  Sehne, 
wobei  er  sich  jedoch  hüten  muss,  auch  die  Haut  lu  durchschnei- 
den.   Diese    subkutane  Durchschneidung    der   Sehne    kann  *man 
deutlich  sehen  und  in  den  meisten  Fällen  auch  hören  und  sogleich 
lisat  sich  auch  das  Gelenk  gerade  richten.    Eine  kleine  Kompresse 
wird  dann  auf  die  Wunde  gelegt   und  mittelst  eines  Heftpflaster- 
streifena    befestigt.     Cregen   eine  etwa    eintretende  Blutung  wird 
ein  Druck  durch  eine  graduirte  Kompresse  angewendet.    Das  Bein 
wird  sodann  von  unten  nach  oben  methodisch    eingewickelt  und 
eine  Schiene  angelegt,  wie  schon  angegeben;   der  Operirte  musa 
5 — 8  Tage  in  boriaontaler  Lage  Terharren.    Gestattet  man  ihm 
hierauf,  mit  der  Schiene  umberiugehen,  so  muss  der  Yerband  sehr 
sorgfUtig  appliiirt  sein,  damit  er  nirgends  Schmen  oder  Reiiung 
bewirkt.    In  msmchen   sehr  übelen  l^en   kann   auch   das  Band 
der  FoacNi  /aM,   wekhea  über   den  iusseren  Kondylus   und  die 
Fibula  abwärts  steigt,  so  gespannt  sein,   dass  es  die  Ku^  terhin* 
dert     SoRte  dieses  der  Fall  sein,  so  gibt  es  sich  nach  der  sub- 
kolnnan  Durchschneidung  der  Sehne  des  Bieeps  emris  kund  und 
num  naass  dant  dieses  Band  ebenfalls  subkutan  durthachneiden. 

Biaw^n,  namentlich  in  den  sehr  ausgebildeten  Formen  Ton 
^raisci  wo^in,  fidegen  auch  die  äusseren  Seüenbänder  an  dtom 
Kniagelenke  ferkürst  lu  aete;  die  permanente  Schlaffheit!  der  inne- 
TOB  Seltenbänder  nämlich  hat  die  Folge,  dass  der  Kopf  der  FAuh 
dem  iaaseren  Hondjlus  des  Femur  sich  nähert  und  luletit  bk  die- 
aer  werfcüraien  SteUung  TerUelbt.  Vor  etwa  S  Jahren  halle  ich 
9imen  Knaben  mit  sehr  bedeuten^n  ^dkitiseheü  KnlAbeineB  üft 
BaknntAung;  das  lange  äussere  Seltenband  an*  jedem  Kniegelenke', 
§owie  der  Bie$p$  ßei^er  cmria  waren  in  sehr  auffallender  Wefse 
alrnir  und  hervorstehend;  am  linken  Kniee  war  dieses  noch  stär- 
ker »In  am  rechten  der  Fall.  Ich  durchschnitt  daselbst  dieses 
Ligment  und  die  Sehne  des  Biceps,  am  rechten  Kniee  nur  die 
I^latere,    ~    worauf  beide  B^e  sehr  leicht  gertde  geriehlet 
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Wfrjlen  konnien«  Der  Knabe  hat  jettt  tollkonmeli  gerade  Kiiiec 
und  geht  herum  mit  nur  noch  eioiger  Kurralar  der  Tibien,  wdche 
aber  auch  allmählig  sich  ausgleichen  wird;  er  ist  fihrigcn«  auch 
anderweitig  Ton  Rhachitis  heimgesucht  und  hat  auch  iMch  eine 
Kurratur  der  Wirbelsäule. 

Beim  Durchschneiden  der  Sehne  des  Biceps  mnss  uum  den 
Wadennerr  (iV»  peronaeus)  lu  Termeiden  bemfiht  aeia;  üi  Tiden 
Fallen  kann  dieser  N^r?  an  der  inneren  Seite  der  S^hne,  durch 
eine  kleine  Furche  von  ihr  geschieden,  gefühlt  werden.  Da  den 
genannten  Neryen  zu  Termeiden,  muss  das  Messer  sehr  sorgsam 
längs  des  Randes  der  Sehne,  dicht  an  demselben  eingesenkt  wer- 
den, wobei  der  Zeigefinger  als  Fuhrer  dienen  kann.  In  an- 
deren Fällen  liegt  der  genannte  NerT  unter  der  Sehne  und  tritt, 
wenn  diese  durchschnitten  ist,  wie  ein  gOspannter  Faden,  dem 
Auge  oder  dem  fühlenden  Finger  entgegen.  Die  Rundang  und 
Beweglichkeit  und  der  Verlauf  abwärts  hinter  den  Kopf  der  Rbula 
bezeichnet  ihn  deutlich  genug.  Die  Dnrchschneidung  dieses  Ncr- 
Ten  hat  die  Lähmung  aller  der  Ton  ihm  Tersorgten  Moskeln  zur 
Folge,  der  Fuss  fällt  sogleich  abwärts  und  einwärts.  Erat  nach 
längerer  Zeit  kehrt  dann  die  Kraft  in  den  Muskeln  wieder.  Ick 
durchschnitt  einmal  diesen  NerT  und  es  währte  mehr  als  6  Ma- 
nate ,  ehe  der  Kranke  wieder  hinllngÜche  Kraft  über  die  Ma»> 
kein  iMitte ,  um  die  Zehen  und  den  Fuss  aHifwärts  und  ««swäils 
drehen  zu  können. 

In  den  bis  jetzt  genannten  FäUen  spielt  die  Rhadiitis 
oder  minder  mit,  aber  sie  spielt  nicht  die  Hauptrolle.  Sa 
aber  sehr  übele  Fälle  tou  Verkrümmung  der  Untersehenkel  und 
der  Kniee,  wo  auch  noch  die  Oberschenkelbeine  und  andere  Kne- 
chen  und  Gelenke  deform  sich  gezeigt  haben  und  wo  die  RhecU- 
tb  noch  in  ToUem  Walten  ist.  —  Gehen  wir  in  diese  Filie  ge- 
nauer ein,  so  finden  wir,  dass  es  weit  leichter  ist,  die  Synipteme 
oder  Wirkungen  der  Rhachitis  zu  schildern,  ab  ihre  Natur  und 
Ursachen  anzugeben.  Die  Erscheinungen  sind  Krümmungen  der 
Knochen  nach  Torschiedenen  Richtungen  hin  und  nufallende 
oder  minder  auflhllende  Deformitäten  darstellend.  Bisveikn 
sind  alle  Knochen  des  Körpers  aflSzirt,  mit  Ausnahme  Tielleickt 
der  Fuss-  und  Handknochen;  diese  zeigen  aber  auch  dann  nickt 
selten  ein  MispTorhältnifs  in  ihrer  Grösse,  wenn  auch  nickt  eine 
Veränderung  ihrer  Form.  In  den  meisten  FäUen  ausgeprigter 
lUuidtitis   »ind  die  Kopf-  und  G«siebtiknodiMi  an  Gröpe«  vi 


F«ni  terlndert;  die  SteHiüig  der  Wirbeliliilr  Md  der  Rippen  er« 
leidet  Verindemngen ;  es  bilden  sich  die  nacli  hinten  und  seiHick 
hlnaueetefatiadea  Knrratnren  der  ersteren    und  die   Vemosteitnng^ 
des  Thorax.     Die   ScUflieelbeine   werden  etark  nach  Tome   ge« 
krfimnt,   eo  daas  sie  fast  aoasehen ,    als  wenn  sie  gebrochen  ge-^ 
wesen  wiren.    Der  Hiunems  ^nd  die  Vorderarmknocfaen,  —  letx« 
tere  mehr  noch  als  ersterer,   —  zeigen  ebenfalls  eine  Gestaltfer^ 
indening;   Radivs  und  lllna   nimllch  erscheinen  nach  Torne  ge« 
brfinnit,  hanptsichlich  durch  die  Wirkung  der  Flexören  der  Hand 
and  der  Finger.    Sehr  Terschiedene  Verindemngen  piegt  bei  Rha* 
cbitischen  das  Becken  an  aeigen ;  es  kann  in  Terschledenen  Rieh« 
tnngen  kmopdniirt  und  Terengert  sein;  die  Last  des  IDirpen  n&m- 
Beb,  hauptsichlleh  auf  dem  Kreuibeine  aufruhend,    drfiekt  durch 
dieses  die   Kiieohen   abwärts  gegen   die   beiden  Köpfe   des  Ober-* 
sehenkela,  die  ihrerseüs  die  Tordene  Portion  dea  Beekena  nach  i»" 
neu  treftkea.     Die  Oberaehenkelbeine   selber  krtmmen   sich  nach 
Tema  und  aussen;   die  Trodiunteren   treten  mehr  henror ,    indem- 
an  jedem  Femnr  der  Hals ,  etdtt  der  schiefern  Stellung,  eine  hori«« 
sontale  an&imart.    Tibia  und  Fibula  krümmen  sich  auf  sehr  Ter« 
sdiiedetae  Weise,  meistens  jed6ch  nach  Tome  und  aussen,  seltener 
nach  innen.  Eines  der  wiohtigsten  Merkmale  ist  die  Verdickung  der* 
Epiphysen   der   langen  Knochen  ,  und  diese  lelgt  sich  besonders 
deutlich  an  den  unteren  Enden  des  Radius  und  der  Ulna  und  an 
den  Kondylen   dea  Femür.    Auch  das  untere  Ende  der  Tibia  ist 
nicht  selten  yerdickt,   allein  diese  .Verdickung    wird   durch   die 
Krttmmung  dieses  Theilea  des  Knochens   nach  innen   noch  merk- 
licher, indem  der  Knflehel  dadurch  hervortretender  wird«    Bei  den 
Vorderarinknochen  hingegen  sieht  man  die  unteren  Enden  oft  Ter-  • 
dickt,  ohne  dass  eine  Kurratur  in  ihnen  eingetreten  ist 

RhacUtische  Kinder  aehen  gewahnlich  bleich  und  etwas  trübe 
aus;  ihr  Huskelsjstem  ist  wenig  entwickelt  Sie  leiden  gewöhn« 
lieh  an  Anschwellungen  der  Lymphdrüsen,  besonders  der  Gekrös- 
drfiaen;  die  Knochen  sind  gewöhnlich  klein,  so  dasa  die  Rhachi- 
tiacheB  immer  nur  eine  sehr  kuraa  Statur  bekommen«  ^—  Veber 
die  Naturder  Rhachitis  müssen  die  Worte  Stanley's  aiH 
geführt  werden.  „Das  erste  Zeichen  tou  Rhachitis  in  einem 
KnoclieB,  sagt  er  (in  seinem  Werke:  On  Diseaies  of  tke  bane$\ 
ist  die  Verminderung  seiner  Festigkeit  und  diese  Verminderung 
entspringt  aus  dem  Auseinanderweidien  der  Fasern  und  Lamellen 
in  Folge  dea  TeräBdefflai  Zustandea   der  HeduDa«    Die  Röhren- 


MHen  vnl  Hb  latenftitieii  iwischen  itn  Lamellen  und  Faftni 
werden  mit  einer  serösen  Flüssiglceit  angefallt;  in  einem  spateren 
Stadium  wird  diese  Flfissigkeit  durch  eine  gallertartige  Sobstan 
ersetzt,  welche  siA  organisirt  und  in  ein  etvas  festes,  elattisciies 
Gewebe    sich   umwandelt ,    in  dem  man  lahlreiche   kleine  Zeilen 
sieht    Um  diese  Zeit  besteht  der  Knochen   durch  und  durch  aus 
einer    Art  Knorpelteitur,    die  unter   dem  Drucke  eder  unter  der 
Muskelgewalt  sich  biegt,  aber  nicht  bricht  und  durch  weldM  du 
Messer  wie   durch  eine   Ledermasse  durchgeht.    Innerhalb  dieser 
Teitur  sieht  man  auch  wohl  hier  und  da  deutlich  rundliche,  elwM 
bläuliche,  durchsichtige  Stellen ;  diese  sind  nichts  Anderes,  als  die 
DeherrMte  des   ursprünglichen   Ffitalknorpels,    Bis  jetit  hat  man 
ahgeliommen,  dass  die  Veränderung  im   rhachitiaehen  Knochen  in 
einer  Ruekfihnuig  desselben  in  den  ursprünglichen  KnorpelrastiBd 
beatme,  und  dass  demnach  der  rhichHische  Knorpel  bei  der  «heml- 
aehen  Untersuchung  genau  dieselben  Resultate  gibt,  ab  rin  Kne- 
ehen,  welchem  alle  erdigen  Theile  entiogen  worden  sind;  —  die 
neuere  Uatersnchung  hat  aber  ergeben,  daaa  ausser  dem  Mangel 
an  erdigen  Salien  auch  noch   ^e  Veränderung   in  der  anirnaH« 
sehen  Materie  eingetreten  ist,   so  dass  das  daraus   durch  Kedien 
bereitete  Sktrakt  weder  Chondrin ,  noch  Gelatin  gibt^  —    Ue 
Ursache  der  Rhachitis  ist  schwer  aufiufinden.    Cewöhnlicfa  leigt 
sie  sich  naih  det  Geburt  innerhalb   der  ersten  iwdlf  Monate;  aie 
wM  jedoeh  schon  innerhalb  des  Uterus  sich  bfldon  können.   Steht 
die  Rhachitis  in   irgend  ein^m  Zusammenhange  mit  der  Skrofel- 
dtaüieso,   ist  aie  nur  eine  Modifikation  derselben,  Entwickelt  sie 
sieh  In  Folge  einet  angeerbten  Djskrasie,  oder  erst  nach  der  Ge* 
«burt  in  ein^r  gani  gesunden  Konstitution?   In  letaterem  Falle  — 
durch  welche  EinflAsse  wird  sie  henrorgerufen,  —  oder  im  erste- 
ren  FaUe,  -^    durch  welche  Binflüsse  wird  sie  geaeitigt  und  lur 
Entwiekelung  gebracht  ?    Dieses  sind  Fragen,  die  jetit  noch  nicht 
mit  Entschiedenheit  beantwortet  werden  können.    Ich  glaube,  dass 
ausgebildete  Rhachitis,  worunter  ich  diejenige  Terstehe,  die  durch 
Verkrfimmungen  in  den  Knochen  sich  kund  gethan,  eine  konstitu- 
tionelle Krankheit  ist^  das  heisst^  dass  die  rhachitische  Dispositien, 
oder,  weim  mtn  will,  die  rhachitische  Dysbasie  einige  Zeit  latent 
bleiben  kenn»  bis  eio  durch  übele  Einifisse  tou    aussen  her  aar 
Tollen  EntWickelung  gebracht  wird.    Diese  übelen  Binilntse  iMgsn 
besondere  in  der    Nahrung  des  Kindes  und  In  d^r  Luft,   die  es 
«thmet    Am  häufigAteli  seigt  sieh  die  RhaeUtia  auch  in  dui  nn- 


tMb  KlAMIt  Air  <}«(fllllilAlA ,   ii«  ifl  Mfitai  #M«l:lfc  f^IifliitMl 

und  fifcerftllt»!!  Wohaung^  hhtn^  wo  f«  t^\j^  dar  ii*ngellliift»fl 

NtknMj^  (Me  llfitMf  ein»  Mhr  Mrfllg^  und  «{»inftiiie  Kihh  kalMÜ 

tid  wo  die  fi[iiid«r ,   wenn  rie   TOti  der  Bilist  ab^e^lxt  tt^d^n, 

flkr  *fe    «cbwer  <rerdliuU€he    «od   fthhvht  othr^kido   SiifSt  ht^ 

koAdien.    Solche  Kthd(»r  Miglin  dinn  alchl  nur  »fne  InaiifaIhtflM 

iiBbUdtiiig^  flor  K«i««heii^  iblidoni  Kkch  alb  üMjf^n  fhelle:  MA-^ 

d#»,  If «id^elB^  IMven,  »ellttk  dio  iuAioro  Hatll,  xeigen  elA«  SthWäelm 

in  der  Entwl«k«hing.  -^    Aber  ateh  iik  dfh  ^theren  KltMtn  ik^ 

M  nMli  llidit  itiken  rbaehiUi«k«  Kind«r  Uni  Ich  hübe  gef\Uld«a^ 

düi  dlMO  boeonderii   In  aolchen   Faniheli  v<>rkottinieft^   wo  dl» 

SfcNfiloal«  In  ihr^ü  nniehiodanen  Femen  tu  Hiiwl  Itt    Uh  UA 

Am  bei  einer  Fattfllb ,  Wo  oinfg«  Kkidor  an  Drlienanadiwielhin^ 

gn  nftd  «kr«Ail9aMi  Abuseva^n  lebien ,   währond  andere  KtftdM 

rhiiiililiiiiio  Knrtiturvn  deir  UifUnchenkel  ind  Oberachankol^  AiH 

ittmtiaA^A  4if  Ej^pbyM»  der  Köhrenitnbclreii  nud  itffük{[*blf%^ 

bmo  KtrpoiraliM,  ^-taitt  dio  BnaheinaligMi  eintr  4bWaItiAdMi 

BkadiMa  darUdteh.    ftemirtenavirth  isl  hior  ^  daia  DribeBikro^ 

fih^  od#r  akf«AiKM  Abaaeia*  Md  die  ffewAlUachen  KnnraWMi 

Bit  an  #fnom  Kitide  «naauttneli  tovkAMen,    ebndeni  g«trelitft  Wf 

Üidirn  ^raelbMi  FttMüIift.    in  dner  indvrto  FanUle  gibt  eo  f  ier 

Kini^r  inil  aehr  bedetileirfteii  thiehASa^Ae»  KnoihanTvrkrilinain** 

g«tt,  thar  Ma  einiigoa  diM«r  liMitt  hM  InMara  IMaemkfvtfeln^ 

obwohl  4H  g^x«  Übrige  Fotttlio  Ton    Shrofehi  aeät-  kdmfoiuAt* 

ilt    W)o  geaagt,  ich  habe  gefnAdan,  daan  da,  wo  Inaaor»  0H(s#n« 

akrafeln  ai«h  einitellan,   Ak  rhiiohHiseha  Eradkeiafangen  har^i^* 

treion  und  umgekehrt;  iinr  dio  Wfarbabtale  maaht  eine  Analiihnfeo| 

da  tefgl  l£ttii?«tiiren ,  uafttentKcb  dib  Angtli^birmtnr  In  Folge 

Ton  tdtainNinng  tand  Vofeitenmg  der  Wirbel  ndi  der  Zwischen- 

wlfbolsnbAMni. 

Indem  ich  hier  ton  d«r  rhcchMaohfen  ntvd  akrbfnUtoen  Aflfbk** 
Ihm  dar  ^irbelaaule  absehe  und  mich  tu  doli  rhaeKitlachon  lÜni^ 
TOtoten  der  Beino  anrä<kwMido,  beworko  ich^  d«oi  in  Fol^e  ttin 
Rhadiitfs  die  Oberaehenkolkfiochon,  biaweUeti  nur  einw,  malatovi 
aber  beide,  nach  Torne  wud  itnw«A  sich  in  krümmen  fiigfvn;  die 
Uilenokenkoiknodiin  itig^gHk  Migan  sehr  voni^iodeno  Ktirveni 
am  küfigaten  iat  die  nach  anaaen  und  Torno)  oder  einflick  naoh 
Tomo,  BO  daa  der  fordoro  ^orn  der  TiUa  einen  aeharfen  wkik^li-^ 
gen  Voraprang  bUdot.  In  d^  moia«en  FiUen  ditaer  rhvehüiaekeii 
Knrratar  nach  Torne  und  «nfwitta^  noA  Tof »e  und  oinwiitft)  odnr 


einCicIi  aadi' T4nflie,  hl  ««gleich  Bink&idnuig  der  KBiegekake 
handeii.  Sie  ist  gleichsam  eine  nothwendige  Folge  der  Knm- 
tur,  denn  die  Teränderte  Richtung  des  Schaftes  des  Femvr  uid 
der  Tibia  treibt  das  Knie  nach  innen,  —  durch  die  TeriiiderU 
Form  oder  Stellung  in  den  Kondylen  tritt  der  äussere  ungewdha- 
lich  stark  herror,  und  ein  erschlaifter  Zustand  der  Binder  u- 
gleich  mit  der  Wirkung  des  Bieep$  Flwor  erurU  Ttrrollstindigt 
die  Deformität«  -*  Abgesehen  Ton  der  Richtung  ist  auch  im 
Form  und  Grösse  der  Kunre  sowohl  in  den  Oberschenkel-  als  Ua- 
terschenkelbeinen  Terschieden.  Meistens  ist  die  Knnratur  des 
Femur  nur  eine  Verstärkung  der  normalen  Krümmung  dieses 
Knochens,  so  dass  er  Tom  grossen  Trochanter  bis  lum  Kondykn* 
ende  nur  eine  einaige  grosse  Kurre  bildet;  bisveilen  aher  iaidie 
KnrTe  dicht  über  den  Kondylon  starker  als  weiter  oben,  ao  dass 
eine  Setrorragung  enteteht,  welche;  fast  einer  schlecht 
nen  Fraktur  gleicht  und  wobei  das  gSAae  Kniegelenk  stark 
hinten  atehl^  so  dass  die  gante  Last  das  Körpers  in  ungleichem 
Maasse  iuf  der  oberen  Hälfte  der  Tibia  aufliegt  und  in  einigen 
Fällen  eine  geringe  Beugung  dieses  Theiles  der  Tibia  nadi  Junten 
bewirkt»  Diese  Art  Ton  Deformität  gibt  dem  Kniegelenka  noch 
eine  weit  grössere  Schwäche,  als  die  Einknlckung*  Bs  scheint 
offenbar  diese  ▼^ränderte  Stellung  des  Kondjlenendes  das  Femur 
die  Folge  einer  nicht  hinlänglich  festen  Verbindung  der  Epiphjae 
mit  dem  Schafte  des  Knochens  su  sein,  so  dass  gleichaam  eine 
Art  Vecschiebung  oder  Knickung  beider  Portionen  gegen  einander 
enteteht  -^  Es  kann  das  Femur  nach  aussen  gekrümmt  sein 
lind  mit  se  geringer  Neigung  nach  Tome,  dass  die  Deformität 
dann  ganx  anders  sich  darstellt;  es  kommt  dteses  jedoch  eehen 
Tor.  Meletens  ist,  wie  bereits  gesagt,  das  Femur  bei  der  Ehe- 
cbitis  nach  aussen  und  zugleich  nach  Torne  gekrümmt,  wobei 
auch  die  Kondylen  eine  Drehung  nach  auasen  erleiden;  diese 
Drehung  in  Verbindung  mit  der  bereite  beschriebenen  Verände- 
rung, die  der  Hals  Atu  Femur  in  seiner  Richtung  nimmt,  bewirkt, 
dass  der  innere  Kondylus  mehr  henrortritt,  ab  gewöhnlich,  und 
eine  der  Hauptunacbe  der  Einknickung  bt,  welche  das  Kniege- 
lenk alsdann  darbietet.  —  Nieüals  habe  ich  gefunden,  dnaa  die 
rhachitbche  Kur?atnr  des  Femur  eine  Richtung  nach  innen  oder 
nach,  hinten  nimmt;  es  ist  dieses  erklärlich  aus  der  normalen 
Form  dieses  Knochens  und  aus  der  Richtung  des  Druckes,  wel- 
ken die  Ifsst  das  KJNrp^rs  darauf  ausibt 


Was   dk    UnteffsehenkelkBoehen  betrift,    so  Unnen  sie   iit 
Fol||^  Ton  Rhachiti«,   wie  bereits  enrihnt,  nach  allen  Seiten  hin 
sich  krfimmen;   hiniger  g^eschiebt   dieses  aber   nach  aussen  und 
etwas  nach  Tome,    oder  gani  nach  rorne.    Die  nach  aussen  ste- 
hende. Kurve  dtst  gewMinlich  gani  unten  und  ist  eine  sehr  kune, 
iodem   sie  bich  da   eneugt,    wo  die   untere   Enjphyse    mit  dem 
Schafte  des  Knochens   lusammentrifft ,    weil  auf  diese    Stelle  bei 
der  manifelhaften   Ossifikation  die   Last  des   Korpers  am   meisten 
wirkt    Dieser  tiefere  Sita  der   Kunre  unterscheidet   sie  fon  der- 
jenigen bereits  geschilderten  Krümmung  der  Tibia,  die  ohne  Mit- 
wirkung Ten  Rbachitis  sich  bildet    und  hdher  oben  im   Knochen 
ihren  Sita  hat    Die    Richtung  der   Kurve   lugleich  nach    Tome 
hal  ihren  Grund  darin,  dass  das  untere  Ende  des  Knochens  nicht 
nur  nach  aussen,  sondern  auch  nach  hinten  gedrängt  wird,  woiu 
die  Krfimmung  des  Femnr  nach  vortie  mitwirkt ,    indem   dadurch 
fy     Laai  des   Körpers  auf  das   Kniegelenk    in    eine  Richtung 
dridrt»  deren  Linie  Tor  die  senkrechte  Linie  fillt,  in  welcher  sie. 
eigentlich  drücken  sollte.  —    Die  Kunratur  der  Tibia  und  Fibula 
bloss   nach   Torne   kommt    nur   in  Folge   von   Rhadiitiv  Tor. 
Die  Kurve  isl  oft  hier  sehr  bedeutend,  ja  in  manchen  FiUen  bil- 
det  aio  mehr  einen  scharfen  Winkel,  als  eine  Kunre ;  sie  sitzt  im« 
mer  im  unteren  Drittel  oder  in  der  unteren  Hälfte  des  Knochens. 
Daa  untere  Ende   der  Tibia  ist  dann   gegen  den  Schaft  des  Kno- 
chena  sehr  nach  hinten  gedrängt,  so  dass  damit   xugleich  das  Ob 
emieit  nach  hinten  hinaus  steht  und   die  Achillessehtte  hinten  et- 
was absteht,  so  dass  der  Unterschenkel  dicht  über  der  Ferse  un- 
förmlicher und  dicker  erscheint     Selten  ist  die  Kurvatur  der  Ti- 
bia nach  innen;  sie  kann  jedoch  vorkommen  und  ist  dann  im- 
mer mit  Binknickung  des  Kniees   begleitet    Bisweilen    erscheint 
die   untere  BÜfte  der   Tibia   nach  aussen   geneigt,    während  die 
(Aere  Hälfte  gerade  bleibt;  dieses  gibt  dem  Knochen  das  Ansehen, 
als  wäre  er  nach  innen  gekrümmt,  was  er  eigentlich  nicht  ist. — 
Die  Krümmung  des  Unterschenkels  nach  hinten  ist  noch  selte- 
ner; sie  kann  da  sein,  wo  der  Kopf  der  Tibia  in  Folge  von  Er- 
sclilaifung  der  Gelenkbänder  und  in   Folge   mangelhafter  Thätig- 
keit  der  Streckmuskeln  nach  hinten  unter   die  Kondylen   des  Fe- 
mnr verschoben  ist;  —  oder  sie  kann  sich,  wie  ich  bereits  ange- 
deutet habe,   in  Folge  einer  bedeutenden,    nach  vorne  stehenden 
Kurvatur  im  unteren   Ende   des    Femur   bilden,    so   dass   dessen 
Kondylen  nach    hinten  >iAd  etwas  hach  oben  gerichtet  sind  und 


MgUdk  den  Kopf  der  TibU  mit  tnii  mdi  liiatto  kielMiL  —  Kv. 
tatur  A»t  Femnr  nach  atifmn  ita^ekh  mit  elnfiiehdr  Kumbir 
das  UnterachtBirelfl  nach  ansäen  Isi  aicht  aa  kidig ,  alt  die  Bia- 
knicknng  des  Knieet«  Findet  jfena  DeformHkt  ahar  itaH,  eo  artf^ 
den  btolda  Knie«  tehr  weit  Ton  einaaidef  ailtfernl  und  in  aaigl- 
Uldetan  Fällen  |inn  dia  alsdann  Ton  da»  ganaen  Beiie  febfMM» 
Knr?a  so  bedealead  s^n,  dass  dia  Baina  ^  araBb  fla  bH  den  ia* 
naren  KnMela  an  einander  gabracht  aftid,  tiä  TeHknaunettae  Ofi) 
blMen%  -^  Baim  ifcaakilischen  Benm  aad^ai  alnd  Üa  Ibsa,  jl 
nadi  den  grdsseran  oder  garingaran  Grada  dar  DalbradCit,  p- 
wökttUch  nMhr  oder  minder  abgeplattet  |  in  alnigan  FUlen  hü 
eldi  ein  TaHkatnaaner  TaHpes  ^algui  gebildet,  ftideü  ftimlfeh  dir 
flasiera  Rand  dei  Fasaea  etwaa  r$i  dem  fluesOren  Kii6ahal  tM^ 
0takt,  wikrrtid  dir  innere  Rand  abgenmdat  ist  md  nnler  dia 
innaren  Kaddial  ketfarragt.  In  andaran  Filhn  iü  darfons  ai«U 
80  sehr  abgeplattet ,  aber  er  iat  in  seiner  farderen  HMIa  atd 
innen  gdcrftnunt,  so  daw  die  groeaen  Zähen  baidat  ftteaa  fgifjgak 
ainander  geriehtit  elnd. 

Wbafdan  wir  ana  jMit  inr  Bahandiang  dar  rkachiti^ 
athen  Eurrataren  der  Baina^  eo  ist  Uar,  dana^  welcbie 
ant^  dt«  Natnr  der  Rbachttia  sain  nag^  niehfc  nur  eina  aHgeneiM 
Bakandlang  n«tkirendig  ist,  aondam  auch  liaa  (lrtliak«w  MmH 
fraia  Laildlttft  iet  eine  Nothwendigkait,  die  i<A  schon  hafrorgcba- 
ba*  habe)  leider  ist  dieses  Mittel  nicki  ükM^  xü  hnhaa,  deaa 
die  an  RkackMa  Latdanden  gehören  gaw&hnlid  den  mindar  wall* 
babendan  Klaesen  an.  €hite,  kriftiga  MiMi^  krftftige  Briha  aad 
wenn  das  Kind  noch  saugt,  eine  krlMga,  gaannda  Anana  ihrf 
sehr  noth wendig.  Anf  die  Absondamngali  mnaa  anch  geaeh« 
werden,  aber  man  musa  das  Kind  avci  aaghich  stirkati.  Milde 
Alterantia,  lugleich  mit  oder  neben  der  Tinehira  /krK  iiwiaKei» 
Jodelsenifrap,  Lebertlwan,  Chinarinda^  etarae  kräfligar  Waitt»  aiad 
nach  Uaistftnden  an  empfehlen.  Von  Kalkwaaaer  odar  pkoapher- 
saurem  Kalk  innerliek  habe  ich  nichts  Baaoaderea  geaefaan«  Kältet 
Badan  and  Reiben  des  ganaen  KIrpet«  mit  atwaa  grakan  Band* 
tücham  tnt  bestimmten  Stande  Jeden  Tag,  rnn  dia  Zbkaiatiea 
in  bethütigen,  haken  mir  gnte  Dleiiete  arariaaan. 

Von  eben  so  grossar  Wicktigiieit  abar  sind  dia  ditUchea 
MitM  ttild  iwar  dia  mechaniseh  wirkenden  gegen  die  rhacküü^a 
VerkrdmHRidgeft  der  Beine«  SU  nhid  hier  mit  weit  gitaenr 
Sdnriarlgkeit  Terknfipft,  ala  bei  den  ainfaakan  VeArihmuigai 


am  btosMr  tidiwleh«.  In  efaer  |ifr08««ii  Zahl  von  FlHen  tat, 
irie  schon  enrihnt,  lio  EinknickQng  der  Kniegelenke  mit  der 
Aonrirtskrümnnng  der  TiMen  verbanden;  In  diesen  Fillen  mis- 
sen fir  jedes  Bein  iirel  Schienen  gebmeht  werden,  nimHeh  die 
littge  Anssensehiene,  die  auf  das  Knie,  und  die  kune  Innenschiene, 
iit  anf  die  Krümmunif  der  Tibia  wirkt.  IHe  knne  Schiene  mnsa 
laersi  angelegt  werden  nnd  awar  auf  die  frflher  angegebene  Weise, 
lann  die  Anssenschiene ,  nm  welche  die  dni  Gurte  so  henmg»' 
ffihrt  werden,  dass  der  Kniegurt  und  der  Knöchelgurt  beide  Sehie^ 
nen  xuglelch  umfasst,  der  HittelguH  aber  nur  die  Innenschiene. 
Der  durch  diese  Schiene  eine  Zeidattg  fortgesetate  Druck  wM 
Ae  Kniee  und  die  Unterschenkelknochen  allttlUig  geiude  richten, 
lle  innere  Schient  musa,  selbst  in  deA  leichteren  Pillen,  nach  mn 
ten  lu  lan|^  g«nug  sein ,  damit  der  Kn5chelgurt  nicht  hhiabmtaehl 
and  dnrdi  aelnen  £ug  die  Rum*,  welche  das  untere  Ende  ier 
TIMa  mit  dem  Schafte  gebildet,  nicht  noch  termehrt 

Gegen  die  Krtmmnng  der  Tibia  nach  Tome  kann  wenig  ge** 
than  werden,  denn  es  ist  nicht  nur  schwierig,  biet  einen  Dmek 
intuweiideftt ,  sondern  es  kann  auch  der  Druck  nicht  hinreliAend 
auf  die  Dvfonnitit  wirken,  weil  die  Haut,  g^g^n  die  scharfe  Ktfnta 
der  Tibia  gedrückt,  lekht  entifindet  wird.  Indessen  pflegt  dieae 
Art  Kurvatur  mehr,  wie  jede  andere,  durch  das  Wachsthutt  skh 
aanugleichen ,  indem  durch  die  Verlingerung  des  Knochens  die 
Kurve  iacher  wird  und  höher  oben  su  stehen  kommt«  '  loh  habe 
•eben  auf  die  Gespanntheit  der  AchiAessehne  in  manchen  dieser 
Fille  von  ausgebildeter  Kurvatur  der  Tibia  nach  vorne  hinguwie-» 
sen  und  bisweilen  ist  die  in  den  Muskeln  eingetretene  VerkUnung^so  b^ 
deutend,  dasa  sie  nicht  nur  die  Heilung  verhindert,  sondern  auch 
sur  Verifr&sserung  der  Kurvatur  beitrigt.  Vor  einigen  Jahren 
larchschnitt  ich  die  Achillessehne  beider  Beine  bei  einem  junge« 
Midchen,  bei  dem  die  genannte  Sehne  so  gespannt  war,  wie  der 
Strang  an  einem  Dogen.  Jetit  sinjl  die  Beine  viel  getader  und 
<ie  Muskehl  sind  lange  nicht  mehr  so  kontrahirf ,  obgleich  sie 
an  Kontrakülitit  nichts  eingebüsst  haben ;  das  Mftdchen  kann  be- 
quem stehen  und  laufen.  Ich  sehe  nicht  ein,  warum  nicht  auch 
bei  Rhachitiechen,  wenn  der  Geraderichtung  der  Knochen  bei  ihnen 
die  Verblnung  von  Muskeln  und  Sehnen  entgegensteht,  dieae 
eben  ao  gut  durchschnitten  werden  sollen,  ata  bei  Geraderithtnng 
verschobener  Gelenke.  Bei  gani  kleinen  von  Khachitla  heittgu« 
suchten  Kindern^  wo  (H^  verkrümmten  Knochen  oft  noth  st6  Weldi 


lind,  iun  sie  toü  den  Hinden  gerade  gebogen  werden  können, 
kann  es  der  Fall  sein,  dass  diese  OeradeUegang  der  nach  Torae 
gekrfimmten  Tibien  dnrch  die  Verkfinvng  derAcUQeMelme  allein 
▼erbindert  wird,  dann  moss  meiner  Ansieht  nach  diese  Sehne  anln 
kutan  dnrchschnitten  werden.  Man  nuss  wohl  bedenken,  dass 
man  mit  allen  solchen  Hülfen  nidit  bie  xnm  Alter  der  Pnbertät 
oder  gar  bis  nach  derselben  warten  darf;  denn  dann  aind  die 
Knochen  in  ihrer  kmmmen  Gestalt  Terhartet  nnd  eine  medianicche 
Einwirknng  richtet  nichts  mehr  ans» 

Ein  junges  Kind  mit  sehr  bedeutender  Kurvatur  der  Unter- 
schenk^lknochen  nach  Torne  darf,  so  lange  die  Kur  draerft,  gar 
nicht  gehen  nnd  stehen,  weil  dnrch  den  Druck,  den  die  Last 
des  Körpers  ausübt,  die  Krummang  jedenfnlla  Termehrt  werden 
wfirde,  lumal  da  durch  die  AcbiUesaehne  abdann  daxn  aehr  tial 
beigetragen  würde.  -^  Die  mechanische  Einwirkung  gegen  di«  aekr 
bedeutende  Einknickung  der  Kniee  rhachitisehen  Ureprungua  nn* 
teracheidet  sich  In  nichts  von  der  bereits  ai^egebenen  Verfahmigs- 
weise'bei  der  uns  blosser  SchwSche  entsprungenen  Knieeinknicknnif. 
— -  Sind  durch  diese  mechanische  Einwirkung  die  Knochen  nach 
und  nach  in  eine  gerade  Richtung  gebracht  worden,  ao  naiaaen 
sie  noch  mehrere  Monate  in  dem  Stütsapparate  gehalten  werden, 
während  welcher  Zeit  jedoch  das  Kind  umhergehen  kann*  Der 
Stitiapparat  kann  alsdann  in  eine  eiserne  Leiste  umgewnndelt 
werden,  welche  unten  am  Stiefel  nnd  oben  an  einem  Beckeng^rte 
befestigt  ist;  jede  eiserne  Leiste  -let  mit  drei  Gelenken  Tersehen, 
einem  amHüA-  und  einem  am  Knöchelgelenke  und  einem  am  Kniege- 
lenke; erstere  beide  sind  freie  Gelenke,  das  letitere  ist  aber  mit  niner 
Stahlfeder  yersehen,  um  die  Beugung  des  Gliedes  im  Kniegelenke  Mie- 
big  au  gestatten^  einsuschranken  oder  gans  in  Terhindern«  Der  Apipniit 
muss  jedoch  leicht  und  sanber  gemacht  sein,  nm  dem  Kinde,  wenn 
es  endlich  zu  gehen  anfangt,  nicht  beschwerlich  lu  werden.  Das 
Weglassen  des  Apparates  darf  nicht  auf  einmal  geschehen,  nnn* 
dem  nur  nach  und  nach,  nnd  wenn  das  Kniegelenk  die  geringate 
Neigung  zeigt,  wieder  nach  innen  zu  ainken,  muss  der  Apparat 
wieder  angelegt  und  noch  eine  Zeit  Inng  fortgesetzt  werden. 

Sehr  bedeutende  Krümmung  der  Tibia  nach  aussen  rha- 
chitisehen Ursprunges  ist  gewöhnlich  mit  Krümmung  des  Pemnr 
nach  aussen  begleitet,  so  dass  die  Kniee  weit  auseinander  n 
stehen  kommen»  Die  Behandlung  dieser  DeformiUt  ist  sehr  schwierig, 
seibat  bei  kleinen  Kindern,   weil  man  dem  Stfitiapparate  nfcl* 


wt 

soldie  AnhalUpnbkte  geken  kann,   dut  er  hinreichend  auf  dl« 
Karratar  wirkt,  —  denn  nm  einen  Knochen  mittelst  einer  Schiene 
gerade  in  richten,   muas   fftr  diese  an  beiden  Enden  ein   fester 
Ansatipuikt  gewonnen  sein,  wahrend  die  Mitte  mittelst  des  daran 
nngebrachten  Gnrles  drickend  auf  die  Kon? exitit  der  Kunre  wirkt; 
dieses  ist  aber  an  dem  nach   aussen   gekrümmten  Femnr  wegen 
der  eigenthümlichen  Sielhing   seines   Halses   gegen   das   Becken 
Bidit  möglich.     Man   kann   auch  hier   die   lange  Aussenschiene 
nnwenden,  aber  eine  lange  Innenschiene  ist  das  eigentlich  wirk« 
name  Agens.    Bie  Schienen,  besonders  die  letitere,  muss  gehörig 
mit  Polstern  versehen  sein  und  dann  müssen  beide  Schienen  durch 
Gurte  aneinander  gesogen  werden.  —   Dieser  A]^rat  kann  bei 
grosser  Fflrsorge,    besonders   wenn  man  das  Kind   während   der 
Kur  sich  wenig  bewegen  läset,   ron  Nutien   sein,    so  lange  die 
Knochen   überhaupt  noch  biegsam  sind.    Sind  aber  die  Knochen 
bereits  ToUkommen  hart  geworden,  so  sind  meistens  alle  Versuche 
nutilos  und  jede  auf  das  Bein  direkt  wirkende  Streck-  oder  Druck- 
gewalt  wirkt  weniger  auf  die  Knolhen  als   auf  das  Kniegelenk; 
denn  die  Gelenkflächen  der  Tibia  und  dasFemur  bleiben  mit  ein- 
ander in  Kontakt,  wie  sich  auch  beide  Knochen  gekrümmt  haben 
Bügen*    Es  ist- hier  also   anders,    wie  bei  der  Einkoickung  der 
Kniee,  wo  der  innere  Kondylus  des  Femur  und  die  innere  Portion 
des  Kopfes  der  Tibia  auseinander   stehen   und   iwar  biBweikn  so 
weit^  dass  man  den  Rnger  daiwischen  legen   kann.    Würde  man 
demnach  bei  jener  Auswärtskrümmung  des  Beines  gewaltsam  pres- 
sen und  drücken,  so  würde  diese  Gewalt,  falls  iie  Knochen  sdion 
vBnachgiebig  geworden  sind,  besonders  auf  das  Knlegdenk  ser- 
rend  wirken  und  eine  Brschlsifung  seiner  Binder,    also  Kniekbei- 
nig^eii,  eneugen  und   folglich    die  Deformität  rermehren.     Am 
besten  ist  es  in  solchen  Fällen,   gar  nichts  sn  thun;   nimmt  aber 
die  Kanratnr  ni,  so  ist  es  ein  Beweis,    dass  die  Knochen  noch 
nachgiebig   sind  und  es  kann  wohl  noch  Ton    der  mechaniKhen 
Einwirkung  etwu  gehoflft  werden. 

4)    Von   dem   gleichseitigen    fifeiitt   inr  er  mm  und 

ererium. 

Die  Richtung  eines  Kniees  nach  innen  und  sugleich  die 
Bichtnng  des  anderen  Kniees  nach  aussen  findet  man  üfler.  Diese 
eigeathümliche  Deformität  seheint  Ton  grosser  allgemeiner  Schwäche^ 
T^B  Sfcrofnlosif  oder  Rhachitb  henukommen  und  findet  sich  ge-» 


vliinlicli  bei  kvngebameteii,  dicken  Sutaren.  Ich  gUuke ,  iaei 
s«erit  du  Qenu  interaam  ekh  bildet  und  diese«  g;ibt  itm  Dimcke 
Ten  der  Lisi  des  Kdrpera  eine  echiefe  Richtiing,  oo  daee  der 
Sekirerponkt  nach  «aasen  gtgem  das  andere  Knie  hingewendet 
nnd  dieaes  nach  der  Anssanaeite  des  CMenkea  kingedringt  wird. 
Hier  sind  aber  gewöhnlich  die  Ligamente  atack  genng,  Widerstand 
in  leisten;  dann  wirkt  die  Last  des  Körpers  asf  die  Untanchenr 
kelknoGhen,  die  nach  aussen  gekrümmt  werden  und  bis  weilen 
in  sehr  bedentendem  firade.  Daher  findet  bma  bei  4ieanr  Art 
f en  Deformität  auch  stete  eine  grössere  oder  geringere  Karratar 
der  UnterscheokeUniochen  in  dem  Beine,  das  ein  answnrtsalelienr 
des  Knie  {Qenm  everntm')  hat,  wahrend  an  dem  Beine  mit  dem 
nach  innen  gewendeten  Kniee  (Gmu  tneerstMi)  die  Knochen  ge- 
rade bleiben,  indem  hier  der  Druck  TDrangswelse  auf  die  Liga- 
mente des  Knie-  und  des  Knödielgelenkes  wirkt.  —  Bisweilen 
kt  die  Deformität  eine  so  bedeutende,  dass  man  sich  efl  wmadern 
mnaa,  wie  es  dem  Kranken  möglich  ist,  mit  den  beiden  aehief 
stehenden  Knieen  gehen  lu  kinnen,  indem  an  dem  einen  Beine 
dse  Kniegelenkkänder  erschlafft,  an  dem  anderen  die  Knochen  ge- 
kiümmt  send,  so  dass  eine  Art  Zkkaaok  entsteht  und  dna  eine 
Knie  nni  nüt  grosser  Anstrengung  Tor  das  andcH  geaetai  wer- 
den kann* 

Bei.  der  Behandlung  dieser  Defbmtität  muss  man  sein  Haupl- 
angenmeib  auf  das  Qenu  weteranm  oder  das  eingeknickte  Knk 
riehen;  aüft  diesem  ksnn  weit  mehr  geschehen»  als  mit  dena  an- 
deren Beinoy  sobald  die  Knacken  eich  bereits  Terhirlefc  haboA. 
Bei  klsineii:  Kindern  kann  jedeeh  auch  dieses  Bein  noch  gemde 
geaiehAei  weiden.  Ehe  man  jedoch  dieeea  Bein  ffir  uidieilhar  er* 
Ulrt,  mnsa  bmu  sich  erst  Qberaeugen,  ob  £e  Knochen  noch,  bieg* 
senk  aind^  ob  die  Krfimmnng  sich  noch  Tergrössert  n.  s.  w.  — 
Bei  KindMn  Irird  das  gleidiieitige  Gfenn  fneerniae  nnd  em^nmm 
durch  Aaitegnttg  iweier  Helisofaaenen  wie  beim  doppelten  Knick- 
beine  behandelt.  In  diesem  Alter  pflegen  die  Knochen  den  Beines 
mit  dem  Genu  eversum  noch  wenig  Kurratur  su  leigen;  bt  aber 
sokhe  fn-  einem,  irimn  auch  geringen  Crrade  Torhanden,  ao  mnss 
auf  der  Innenseite  des  Unterschenkels  auch  noch  eine  kurse  Schiene 
gelegt  werden,  damit  «in  Qurt  auf  die;  Kurvatur  der  TAI»  wirken 
könüe.  In  ausgebiUetaren  FsUob  bei  alteren  Pemonea,  kann  es 
nothwendig  werden,  die  Sehne  des  Bürens  ßtxor  cmriä  mm  dnich- 
aehneiden;  en  mtsa  dieaea  anf  die  bemMs  Mher  an|*efHvtn  Weise 


I^OMhelMa.  Iit  ratflcb  iu  Oenu  imvenmm  wieler  g«rt4e  gestolÜi 
•0  MtM  iiMichMi  4#ii  beiden  KakMi  hb  ZwiidieBraiim,  veil 
M  Mdtren  Bete«  in  Iblg«  iltr  KnrfiMHir  Mioer  KiMMhen  im 
€en»  ete^nm  f«r¥ki¥t.  Avdi  Migi  sicl^  wie  eidi  Mehl  denken 
liut,  eine  bedentende  Venehiedenheit  in  der  Ling«  der  beUeA 
Beine  i  des  gerade  gMektete,  velelMe  Mher  dae  dkenii  weert «m 
bette,  iit  Mvveiltn  «m^  2  bte  &  Soll  llnger^  al§  dar  andere  mil 
dem  Genu  0weif9mm.  iiieei  deh  lelsleree  niekt  mehr  bedien,  ee 
ttoet  die  Vnglciehbeil  beider  Beine  dnroh  eine  dieke  Korksohle 
eder-  eine»  erhdketen'  Abeali  aaegeglielien  werden;  aneh  kann 
»en  kleine  Elaeneeiileiien,  für  die  Bein  mit  dem  Oetm  in^enum 
aa  der  Anaeeneeite,  imd  fir  dae  mit  dem  Getum  epenum  an  der 
ianenseite  tragen  laeeen^  nnd  let  man  endlioh  eo  weit  gekommen, 
eile  Sehienen  wegiulaeeen,  eo  muee  man  jedenfaile  noch  eine 
Iniekappe  anlegen ,  nm  dae  Kirie  in  eeiner  Festigkeit  in  nnter* 
itfltaen«  DIeae  KnisJtappe  mnee  lang  genog  sein,  nm  etwas,  tief 
nich  unten  an  die  Wade  und  etwa»  hMier  naeh  eben  bis  aar 
Mitte  deeOberedienkels  i«  reioken;  er  kann  diese  Kniekappe  auch 
Miebig  mit  federn  Tersehe»  sein.  Gewöhnlich  ist  de»  Kranken 
selber  die  Knlskappe  noch  lange  sehr  angenehm,  weil  eie  dnrc& 
die  fbrtlgkeii,  die  »ie  seinem  Beine  gewihrt,.  ihm  das  Gehen  aie* 
•erofdentllch  eileiehlerl. 

U«    Von  den  Verkrümmungen  der  Fusse  oder  Krumm*- 

füssigkeit 

Klnmpfuae,  Tmüp^  ist,  wie  erwiiwt,  der  allgemeine  Aoei- 
draek  Mr  aÜe^  VeehiAnmMingen  der  Fisae,  ▼orkemnMnd  Im  Knib- 
ekelgelenke,  te  den  Fne-  und  Mittelfaeakneehen ,  oder  In  den 
üehen,  we  die  Laatdee  Kerpere  nicht  länger  mehr  anf  de»  flachen 
Vheil  nn4  die  Sohle  im  Bnmee  und  iberhanpl  noch  tnf  Irgend 
einen  Tbeik  der  FnemoU»  an^estfital  wird.  ^  Die  einaelnen 
Arten  der  Khaipfassee:  T*  eepme ,  eol^ne,  eyntnnr,  enfeanaiM^ 
I9d  die  Bwieehenarten :  T«  e^nNSo-^omie,  emieameO'PtUgmi  sind 
aehe»  Mlher  nngegebea  werden;  ich  gehe  deshalb  an  den  Dr^ 
saehe^n  Aee  KUmplnsees  Aber. 

Me  Aatielegie.  dea  Klompfnaees  ist  neck  eehr  dniAeL  Pt 
die  Kentraktlen  eder  Facalfae  einieloer  Muskeln  die  renüglkhete 
Oasaehe  der  Verkribnmimsgen  der  Ftsee  leC,  so  treten  uns  alle  die 
Sckwiealgkiiten  en^gen,  welche  die  Erkliiung  partieller  Kriaipls, 
Faraljeen  nnd  Reisnngen  flbodiaupt  mit  aick  fuhrt»    Bam  kommt 


4M 

ndch  f  das«  die  KlanipfiliM  s«hr  Tencliiftdeiieii  Urspnmgcs  dal; 
nanche  find  angfeborea,  manche  beginnen  in  der  eralon  Klnttcit 
«nd  manche  noch  weit  epiter«  Die  folgende  Debenicht  Üaal  noch 
Vieles  an  wfinschen  fibrig,  indeaeen  aeheint  aie  mir  dock  Ar  jolat 
noch  die  bette  m  sein: 

1)  Angeborene  Klumpfnaee,  entapringend:  a)  nua  der 
Position  des  Kindes  innerhalb  des  Dtems  und  b)  ana  iatraKtaiiner 
nnregelmissiger  Hnskelkontraktibn  durch  Nervenoinliaae. 

2)  Nicht  angeborene  Klnmpfuaae,  enlspriBgand; 
a)  ans  Krampf  einer  Reihe  Ton  Muskeln  ohne  gloichieatige  Para- 
lyse der  antagonbtischen  Reihe;  b)  ans  Lihmnng  einea  oder  mah* 
rarer  Muskeln  ohne  gleichseitigen  Krampf  der  antagoniatiadian 
Muskeln,  die  nur  sich  stark  kontrahiren,  weil  die  gelähmten  ihnen 
nicht  entgegenwirken;  c)  aus  allgemeiner  Lahmung  der  Muskeln 
des  Beines,  mit  oder  ohne  Dislokation  des  Fusaes;  d}  aua  Eni- 
ifindung  des  Gelenkes,  Wunden  der  Muskeln,  Absaeasen,  Vwbran- 
nungen,  Narbenbildungen  u.  s.  w. 

Innerhalb  des  Uterus  können  hiemach  iwei  Tarachiedene  Uf^ 
Sachen  den  Klnmpfuss  eneugen:  eine  rein  mechanische  durch 
Position  des  Kindes  und  durch  den  Druck  des  Ulema  auf  dae- 
aelbe,  —  und  krampfhafte  Kontraktion  der  Muskeln  in  F<dge  ei- 
ner Gehirn-  oder  Rückenmarksreiiung  des  Kindes.  Bei  dem  ba» 
reits  geborenen  Kinde  wirkt  entweder  Krampf  einer  gewiaaan 
Reihe  Ton  Muskeln,  ohne  dass  die  antagonbtischen  Muskeln  ga* 
lähmt  sind;  -^  oder  Lähmung  einer  gewissen  Reihe  Toa  Mus- 
keln, ohne  dass  ^e  antagonistischen  Muskeln  Ton  einem  Kramp!» 
ergriffen  sind,  sondern  sich  nur  einfach  kontrahiren;  —  oder  end- 
lich Lähmung  aller  Muskeln  des  Gliedes.  Bei  dieser  latataran 
wird  nur  dann  Klumpfuss  sich  bilden,  wenn  die  Muskeln  nkkl 
alle  auf  einmal,  sondern  nur  nach  und  nach  Ton  Paralyae  ergitf* 
fen  werden,  *o  dass  die  luletat  gelähmten  den  Fnss  allmikUg  In 
eine  schiefe  Stellung  bringen,  in  der  er  dann  auch  Torblelbt.  Da, 
wo  alle  Muskeln  des  Gliedes  auf  einmal  gelähmt  werden ,  leigi 
der  Fnss  eigentlich  keine  Deformität,  aondera  er  hängl  gbi 
mechanisch  h^ranter  und  begibt  sich  in  die  Lage,  In  welcka 
eigene  Schwere  ihn  bringt«  Von  den  ans  Sntainduag  odor  Yei^ 
eiterung  des  Gelenkes,  Ton  Entsfindung,  Vereiterung,  Ffaktnr, 
oder  gewaltsamer  Verrenkung  der  Knochen,  —  oder  endliah  aas 
Wunden  und  Narben  der  Weichtheile  entspringenden  DeCsaülitaa 
der  Ffisse  spreche  ich  hier  gar  nicht 


tu 

Wm  die  eimdAen .  Alten  i»n  VhmftamM  Wrift,  lo  ül  4er 

Vmru9  a»  Uofigf te  uiii  sirir  konmt  der  Varus  in  beiden  Fiwen 

ifter  9«r,    ak  an  einen.    Ich  habe  die  Poaili«  de«  Kindee  im 

Uterne  de   eitte  der  fewiMfehaten   Uraeeketi  dea  Varu$  beider 

fkaae  genaanl.    Daa  Kind  im  Utenai   bann  aolche  Lage  huban» 

daaa  die   Wandufen  dea  Otenu.  einen  Druck  auf  die  Ftleee  dea 

■indea  lelber ,  adar  Mwt  deaaen  Kl»|»er  in  der  Art  antffibeii ,  daaa 

Aaaer  gegen   die  Fiase  preaat  und  aie   in  eine  ackbfe.  Stellnag 

bringt    Ifftele  lengnen  die  Möglichkeit   dieaea  Dmekea,   weil  dea 

Und  mit  dem  Liquor. Awumi  vmgeben  aei,  aUein  nur  bia  anm  & 

Menala  der  Schwangerachaft  mag  dieae  Flftiaigkeil  wohl  bindernd 

aein;   ton  da  an  aber  iat  der  Druck   nicht  au  besweifeln;    er  iat 

dwreh  Tida  andere  Umalanda  erwieaen.    DuKh  den  Druck  kdnnen 

die  Fiaae  entvreder  dicekt  nadi  innen  gedceht  9   oder,  waa  wahr- 

naheinlidi  iat,  Tcrbinderl    wnrdetty  aieh    nach   anaaen   an   wen- 

im.     Wie  frih   im     Utorinleben    wirkt    aber    dieeer    Drack! 

Ohne  allen  Zweifel  erat  yom  4k  HHanale  der  Schwangencheft  an; 

Ttiher  adifital,  wie  achon  erwiliaii   die  Menge  dea  TMrh^ndenen 

IMchtwaeaera  Yor  jedem  Dnacke  nndanch  die  Moakeli^  können  nicht 

frtterwirkaam  aein,  dade  nochjgar  nicht  gehörig  .entwk&dtajad* 

Ich  hdte  die  avaammengetdrückte ,  eingekeilte  Lage   dea .  Kindea 

Inaerhdb  dea  Uteraa,  wobei  die  Fflaae  so  in  einander  geachoben 

afod,  daaa   aie  eich   nidit  nach  auaaen  wenden  kdnorni   flir  die 

HariH»tntaadie  dea  migaboranan  Tai^  9am9.    Idi  gUnbe  nicbtf 

dnaa  die  fiberwiegende  Kontraktion  gewiaaer  Mnbkeln  dieae  Defor? 

■MI  TOiadiidikt  ^   deim  meh   der  GebnrI  dea  Ktodea  leigl  eich 

keine  8por  hievran,  Bender»  aUe  Mftakeln,  die.  bei  ,ikt  Bawegnng 

im  Faaaaa  beäiettigi  dnd,  ielgen  dch  auf  gldche  Weiae  kriftig« 

B«im  angeborenen  Ta9^ß9  «nren  habe  ich  wedtof  Krarnft  4odi 

Pnidyae  in  einem  odar.nMbrereaMnakela  anflwdiiL'idnnett.  Zwar 

laigan  die  Mnakdn  nach  der  Tcrkinten  Sdte   au',   alao  beim, 

F.  oofwa  die  Adiillaaadinn  und  de^  Tordere  und  hintere  IT«  HUar 

Üa  eine  awaa  bedeitendere  Sträüheit  und  Kantraktioi^  allein  die4 

«en  iat  nieht  die  Draaehe,  aendem  dte  Fdge   im  SchMtendea 

dea  Fttaaea.    Di«  Mimkeln  akkbmedlren  aiih  mü  der  Zeit  der  Ver- 

Mrsung   und   will  man  den  Fusa  gerade  richten ,  ee  mtimen  aie 

BctfirUch  anfeapannt  «nd  atinlf  werden ,  ehna-  dnaa  eine  abnorme 

KerfantUtigkeit  mit  im  S^ide  in  aein   kraHidit.  —    Auch  ana 

dbm  Ibnatande,  dnaa  an  dar  einen  Mite  den  luaaea  die  die  Tara al- 

ftanchen  uotnr  *  einmider,  ao  Virf  idl  derVlb«la'veri;indandeli:Ligib 
xnLieee.  ^ 


IM 

tttnl«  ?ifl  lingtt  lud  aiigiMdeltr  ttai,  ab  an  4at  iMÜntca 
S«fle,  f»k  ein  Kewdt,'  Ais*  lUa  Laga  dia  Kiadai  iAMiliA  fa 
Vtemi  Dafanütai  «neagt  hat  «ad  talchi  «in  N«rfenilnCnai$  iou 
itfa&baf  iai  flia  Veriiilgwa&g  iar  Ugimanta  an  4af  MJian  Stit* 
daa  Fbaiaa  dar  Bvwfia  iKnaa  aUltgdittiMien  aIlmlUigia&  WaA- 
aans,  aber  •  nicht  die  WIrhaap  ainM,'  wann  auch  innerhalb  du 
Utanif  Ttaiaicht  te5|^heb,  dncfa  aladam  Mr  knna  ZaÜ  IhiligM 
Ktampiis.  In  der  fehlarhafteh  StMhuf ,  in  wckha  die  FiM 
durch  den  Draek  der  Winde  dta  Utwua  gebraut  weiden ,  waA> 
aen  ait  «id  bilden  iith  weitet  nn  und  hlla  WeithlMle:  Maal^ 
Mnakebi^  Behneb,  Tascha ,  Otlaein  nad  Binder  akktmadiran  ikh 
lieser  fthletdaflen  Lage. 

Bbeti  eo  wie  den  f.  Mm»,  kita  ich  euch  den  angakaaanan 
T.  ra(^»  and  ealcaneui  yeo  dieser,  darch  den  Dnck  der  UC^ 
mswinda  «nterhaltenen  fsUerhatan  SteHanjg  des  Fl^tna. 
*ieht  dentfieh ,  dass ,  wssn  nach  der  Gebort  die  IBaee 
dvrch  Antrendang  diechanischar  Gatrak  aiaaliih  gerade  gerickM 
sind,  sie  doch  sogkidi  beim  Kaehlasae  dibaer  Gewail  in  ^  Bai 
fannitlt  lardckfetlen ,  data  lemer  Im  adflafe  ,  wa  dath  jad* 
kvam^fte  ThiHgMl  anfaahOren  ffcgi,  das  Kind  dlsaeibn  De*- 
femttkt  blicken  llssl^  nnd  endlieh,  daaa  die  Knochen  gat^keii« 
Fennterllliderang  leigen^  sandern  nur  an  -gewiaaan,  PnhkMn  ihiaa 
CMenlte  weiter  als  gewMiniidi  ^n  einsMler  nlid  an  andireai  ga 
sehr  angedriDgt  stehen.  M»  Beftyeiilit  und  Kankafttll  4aa  iW^ 
sas  aeigt  dieses  deoUldi  an. 

Unregelni4sslge  Ma^kelkantralction  ala  Iknash« 
angebareaen  Kimapfnesea  ktftnarty  wie  ich  glanba»  nie  Ter, 
dasa  1^^  Mn  tMn  eder  arganisthe.  Verinderang  im  Oahina 
ader  Af^Aenlnarke  des  Kindes  ^gefanden  arffd.  IMaaaa  iat  aber 
lahr  selteai  MelslMs  sinii  die  ndt  IBnniplbias  gsbaranen  Undar 
sehr  krlMg  and  gesund  aiaid  haben  fatae  B^nr  irgend  ainac 
KrmkhMt  oder  badeutenlen  Aihkttansslimng.  Bind  anskwaM» 
Khider  bei  der  (Matt  aMge#  and  Mhwidiiith ,  io  wMa  Aeaea 
dach  nfeht  beweisen,  dais  das  Narrensjsletai  ergriffen  ist,  sandasm 
höchstens,  diss  tie  Imbhrnng  des  Kindea  anf  fargend  eine  Weiaa 
gelilten  liat. 

Die  Unacbattr^a  nicht  angebotenen  Unaip&iasaa  abai 
etwas  leichter  aaÜnCitdbn,  aber  ihre  ^rknng  und  ihr  Utariwng 
eben  so  schwer  in  denten.  Das  gesidsle  ttsichgewiAl  s 
dat  Mch  «Btgeganatalaidbn  Hnriiehi  bewiiU  die  Dsisontily 


tvar  huok  diefes  gestfirte  Oeichgewicht  darin  setflen  Ißrnnd  \^ 
bea^  dasa  einigt  oder  mehrara  Muakeln  gelihnt  aind  und  die  an- 
tagoyaliadMn  Httskaln,  okna  in  ürar  kontraktilen  Tli«igkai(  ab- 
nom  gesteigert  in  sein,  nur  deshalb  so  stark  sich  kontrahiran^ 
weil  ihnen  dar  Cl«geiihall  frhlt;  oder^ei  kann  irirklieh  dia  Kon- 
tittktlan  in.  einigra'MiiBkelv.  Mar  die  Norm  yantirkt  eetn ,  ohna 
daaa  dIa  afelagonislisehan  Moakal»  galähnt  aind.  Maistans  jadoeh 
ial  lalitaraa  der  FaH ;  aiiiga  weniga  Ihdcaln  habail  ein« ,  irenn 
attdi  nicht  inonar  rollstüdlga  Uhnrang,  dach  aber  ^atna  baden- 
tanda  Schwkhnng  ih  Ihrar  .Thitigkait  erfahren,  ao  daas  dia  Kno- 
cimi  dar  Harrsdiaft  dar  antagonistiadien  Mnskaln  '  yomgeweise 
haingagabaa  sind.  Diaaa  Mnskaln  liahan  sich  krilUg  snsammen 
ttid  Terbleiben  aliaiftUig  in  ihrer  Verkinung  parmtaant.  8«lte« 
nar  aind  dia  iFälla,  wo  in  Folge  irgend  einer  Nerfenreistfng  ekiiga 
llwakaln  das  Gliedea  beaonders  in  spastische  Kontraktion  Tarsetal 
wardan  und  ao  die  Daformitit  an^gen. 

Waa  den  7ii/^af  a^muva,  —   eine  der  hinfigsten  Forman^ 

dar  nicht  angaboraneil  Klanpfftsaa,  -^betrifll,  so  pflogt  der  Gmnd' 

d«M,  nimUcfa  ein   gawisaar  6r4id  Ton  Paraljrsa    daa  TOtderen  it: 

ÜkUaU  und  der  Extenaoren  der  Zehe ,  --^  lar  Zait  'der  OonMtian' 

galagt  in  werden.    Ber  Ann   darsdben   Seite  ^  an  der  aioh  dar 

Ffardafnaa   tn  bthlen  haginnt ,   pflegt  ntchft  «elteM  auch  an  dtor 

Pnmiyaa  In  irgend  einem- Grndo  Theii  in  sahaMn,  mm  Bewafaa, 

daaa  die  Uraacha-  daa  ganaa  Hflckenmark  oder   das  Gehirn  selb^i^ 

an  SitM  hat.  -*-«    Oaw5fanÜah  bildet  sich  dann  die  Defoitnitit' 

anr  langaain  *ana  nnd  wkrd  afir  nidit  eher  bemerkt  i   ata  bis  daa' 

Kind  n  gehan  beginnt;   dann  achleppt  es  gaw^hAlieh  *  das  eina- 

Bein    mit  abwärts  stehenden  Zehen   dem   anderen  iiadi.    Is(  sn-*> 

gleich  der  eiife  Ann  ^lAmt,  so  wird  man  selbst,  ehe 'da»  Kind 

n  Inufen  angefangen  hat,'  bei  genauerer  Untersnchnng'  auf  das 

Dnavlii  der  Deformitit  des  Fnsses  geffthK  werden;  man  mnss  des-' 

^n  es  aich  im  Regel  machen,  in  allen  den  mian,  wo  Infolge' 

der  Dentition  an  einem  Kinde  eine  beginnende  lihmnng  eined  Ar-' 

aea  g'elnnden  wird,  auch  die  Ffisse  nnd  ihri^  Stelinng  an  nnter- 

avcheii.  —  Die  Dentition,  die  Gegenwart  ron  Würmern,  gastrische' 

Zitatlnde  n.  a.   w.   können  anf  das  Gehirn-  mid  Rückenmark  so 

wirken,  dasa  die  Muskeln   der  Gliedmdssen    spastisch  oder  unter 

ümatinden  auch   wohl  paralytisch  affizirt  werden.  —    Bisweilen 

ist  dltea  Affektion  auch  di^  F6Tge  einer   heftigeren  Kinderkrank- 

h0tty  dbr  Masern,  des  Schailädi  v.  a.  w. ;  es  tat  diesea  basondera' 
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dt  der  Fall ,  wo  die  Deforaiitit  enl  im  2.,  S.,  4»  Jährt ,  tder 
noch  $piter  herrortritt;  ei  triti  dtim  die  Ptrtljtt  tdtr  der 
Krtmpf  gewdfaniidl  taf  einmal  hertdr,  teddlt  Dtforarftü  UMet 
iich  idir  idinelL 

Unter  den  ntch  der  Oebnri  eich  bildenden  Vtrkrte- 
arangen  dee  Fvsatt  ist  der  T.  eomt  ml  aelttntr,  tlt  der  f» 
egumm;  er  hSdet  eiidi  nur  tUinihllg  und  iwar  gewihnUch  tni 
dem  equmm$  her  ata,  Indna  ditaer  sich  enl  la  einem  eqmmo^an» 
nnd  dann  an  tinem  wirklichen  Votum  bildet;  jedech  iat  der  tdl* 
atindige  ntch  der  Gebtrt  gebildete  Kamt  ftat  tllemtl  mit  Ptrt- 
Ijae  einiger,  wenn  nicht  aller  Bitentfore n  der  Zehen  imd  Fiestran 
dea  Knödielgtlenkea  verbunden  nnd  kt  nelen  Fällen  Itl  tneh  der 
M.  iikiaHi  mltena  gelähmt  Der  Fnaa  iat  aladtnn  der  ThiügkcH 
der  hinten  tm  Dnterachenkel  liegenden  Mnakrin  praiagtgtben; 
dit  Ferae  wird  in  die  Höhe  geaegen  nnd  der  Fnaa  ntch  innen 
nnd  nach  hinten  gewendet,  nnd  die  Zehen  werden  sngleich  attA 
gegen  die  Fntfaaohle  gebengt  In  diteAn  FiUen  Wierden  dit  Knt- 
eben  dea  Fnaaea  nkbt  so  aehr,  wie  ea  aotat  dea  Fall  iat,  ^gan 
einander  gedruckt  nnd  feat  gtfceiU,  dewii  die  inal  Thell  gtlihm- 
ten  Knekeln  haben  nicht  dieaelbt  Krbft»  tnf  aie  an  wfAen,  *tder. 
den  Fnaa  in  einer  Iiage  featanhaHbn ,  dtaa  die  JLaat  dea  Kdvp«a 
bjiim  Geben  anf  ihn  wirken  nnd  die  Knodien  anaammendriiAea 
kann,  wie  beim  angtborenen  Famtw  Dtaa  hier  der  Dmck  tnf 
d^n  Fnaa  nicht  wirkt,  kt  anch  mia4en  Sfhltn  dea  featen,  har- 
ten Pobtera  Ton  Fett  nnd  verdickter  Htttt  in  dieten  FiBtA 
in  enehen.  Pierin,  aowie  in  dar.  maacliitdenen  Gtatdl  dea  fkt- 
aea  liegl  der  Unterachied  awUehen  dem   tngebtrenen  nnd  id^ 

tngekorenen  J.  9aruM. 

Die  Ursachen  dea  nicht  angeboranp^  T*  9aigu$  aind  iweiCa- 

eher  Art:  eine  rermdirte  Thitigkeit  der  Mnakeln  tn  der  Seilt 
dea  Fnaaea,  ntch  welcher  dieaer  hingewendet  iat;  dann  dit  mt- 
chaniache  Wirkung  dea  Drnd^ea  der  Körperltat  anf  dk  Wölbnag 
dea  Fnaaea,  weicht  dieaer  nicht  au  ertragen  im  Standt  kl^  ent- 
weder, weil  die  dk{üiochen  mit  einander  y erbindenden  Liftmcnit 
an  achwach  aind,  oder,  weil  sie  TieUeicht  durch  Tragen  achwartr 
Ltaten  xum  Theil  gexerrt  und  yerlingert  werden.  Beim  einCadian 
T*  9algu$  findet  man  aelten  einf  TC^latindigt  Ptftljae  der  Ma^ 
kein  nach  dem  inneren  Kndchel  an,  nämlich  der  Flexorcn  dar 
Zehen  und  dea  M*  iibißUi  poBiicM}  diese  Mnakeln  aind  jtdtdi 
«ftjfeachwichl^  theib  durch  die  Lage   dea  Fnaaea ,  wtdnrch  tit 
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Ml  Jm  Lilie  ikier  MftfitUchtft  mUgkett  f tknakt  wtrieii,  tkiili 
iuHh   die  ibenrihg^nde  Tbitigkeit  der  Antageaiflteii.     fai  den 
JilleB,   vo  Bichl  dec.  angeliereBe  T.  9«^^  ickea  lioge  beeteht» 
«itd  avcli  die  AelilUteelme  TerUfit,    ee   deee  die  Ferse  in  die 
ttlie  gesogen  wird  und  ein  J.  efumö-pmlgu»  entsteht  —    Die- 
jenigen Fülei  die  ans  wiriKlicher  Likmking  der  Mnekeln  entsprin- 
gen^ Migen  gevdhniieh  diejesiige  Deformit&t,   die   7.  eahame^^ 
e«^«e  genannt  worden  ist    Es  kdnnen  nimlidi  die  Mutlieln  der 
Wade,    eovie^die  hinler  dem  inneren   Knöchel  liinahsteigenden 
Koikeln  gelilmii  sein,  so  dass  .die  Bitensoren  der  Zehen,  sowie 
beaondars.dtf  lange  nnd  knrae  ^erMMetcs  sieh  TerkArxen  und  den 
läse  nach  anawiits  liehen.      Dieser  ZaktanA  des   Fnssea   keiai 
oolenneo*^4a^f  gibt  durch  Vergleikhang  mit  dem  nicht  angeliore- 
nan  Vmrm$  nnd  müdem  paraljtnehen  efwktui  ein  sehr  gntes  Bei<> 
epid  fftr  die  Kemerknng,  die  ich  bereite  ansgeapvochen  habe,  nimr 
Üeh^  dans  wir  sehr  wenig  iber  die  Bntstehnng  der  Paralysen  wie- 
een;  in  dem  einen  FaUe  ist  diese  ReUie,  in  dem  anderen  jene 
Keihn  Toh.MiislLelil  afUrt,  ohan  dasa  man  den  G^nnd  dafon  anf- 
sniiadan  weiss»    Seibai  nnee#e  gegen  früher  weil  Torgerüehjte  P»- 
Ihekfle  des  Nertensyelamei  gibt  nne  hierüber  keine  Auskunft«  -^ 
ffino  wiehtige  Helle  aplek  meiner  Ansieht  nüch  die  Pkntatfao*- 
da  bei   der  Ae(ielogie=  der  Klampflssei  ihre  Verktreung  trigl 
giwiea  Tiel  lut  Defermitit-  liei  oder  eneagl  sie  eogmr;  denn  ist 
eine  eo  foeto  nnd  etarka  Haut  Terkfint,  se  muse  4ie  notherendigerweise 
dae  Geradeckhlen  der.  Knoehen  Teriilndern,    wenn  auch    atte  die 
eensl  Torkftntcn  Mushein  uid  Sehnen  schon  dnrchechnitten  wor- 
den sind.  .  In  manehen  FiUeh  fon-  Vmni  ist  die  mttHere  starke 
Portion  der  Planlarlascia  oft  so  sehr  rerkftrat,  dass  sie  durchaue 
darchachnitten  werden  mnas,  weil  sie  allein  die  Beugung  der  Zo* 
hen^  besonders  der  groanen  Zellen  gegtii  dito  Ferse  hin  «iteihilt 
Man  fihlt  dann  diesen  Thetf  der  Faasia  wie  einen  dicken  Strang; 
selten  jedoch  ieigtaie  bedeutenden  Wideretand.hei  Kindern.    Bei 
dieaen  iit  sie  meietens  etastisdi  g^Bug^   um  eich  allmihUg  aua- 
dehnen  in  lassen.    Bbwbifen  ist  sie  aber  auch  sehen  in  diesem 
Alter    Olli    unaberwinidliehto :  Bhidomiea    der  ToUeündigeUn  Ab* 
lachnuf  der  Verkrüaunnng  des  Fusaee^  und  wenn  dieses  de?  Fall 
kiy  nMM  die  FascU  durehechnilten  werden«    Die  Nothwendigkeit 
hiorreii  kann  man  daraus  erkennen,  desa,  wenn  man  bei  einem  am  T. 
9ärm  leidenden  Kinde  die  Unteilrn  Mnekeln  d*eheehnitten,  den 
Fnaa    nnswlru   nnd  die  Fetee  nbwirte  gewendet  bat,  dieWdl« 


Umg  des  Aums  noA  eia^  aAr  bedUvbnie  Kosveiilil  nach 
ioMenli  Rande  iv  g^dwahrea  litsi  aad  dieiar  «atopricheod  laf^ikh 
minder  Sohle  eise  KonftaTitit  aad  aa  dem  inatrea  Baada  aad 
natercn  Theile  des  Faeees  eine  soast  nicbt  bemarkbare  Ran» 
lel  aad  tiefe  Falte  Torbaadea  ist  Streckt  «an  den  Fnai  ga- 
wakeam  aa  den  Zehen,  gleichsam  am  ihn  in  Terlingtm  aad  salrt 
maa  dann  den  Finger  gegen  die  Mitte  der  Fieeia»  aa  llhk  sie 
sich  hart  and  fest  an^  obgleich  nicht  so  hart  and  atraagartig^  ab 
bei  Erwachsenen  oder  in  den  Fillen,  wo  der  Kuras  laaf  e  baslaa- 
den  hat  and  die  Fisse  schon  yiel  gebraacht  worden  siad»  Blae 
andere  Portion  der  Fascia,  deren  Dnrchsehaeidang  antar  UaMtiadoa 
aach  voa  groseem  Vortheile  ist,  ist  diejenige  Potlioa,  welche  db 
Maskela  der  grossen  Zehe  bedeckt  and  längs  dem  ii 
des  Fasses  :ferliaft.  Ihre  Varktnnaff  erkeantman, 
die  grosse  Zehe  eljwas  stark  nadi  innen  wendet;  es  wird  alsdaaa 
der  ianere  Rand  des  Fnsses  konkav,  statt  ferais,  aad  bisweilen 
bekonuat  er  dabei  sogar  noch  in  eeiaemgaaaea  vaederenTheila  eine 
IXeigaBg  nach  innen,  die  Form  deisogenaantea  Tanke nfaa« 
#es  (figeam-ioe).  Es  kann  diesep  darch  ehie  bloss  mechanische 
Behaadlang^  bei  iehr  grosser  Belmirliehkeit  überwanden  warden, 
aber  ich  würde  in  diesem  Falle  iammr  dii  sabkatane  Dardn 
schaeidang  eaipfehkn,  da  die  <>peration  eine  aa  aabedentende  ist 
aad  viel  sehneller  sam  Ziele  fahr!  -*•  Beim  7.  cnieanaws  ist 
die  Mittelportion  der  MaaUrfasck  oft  TsriEÜ^at  and  straff  gawarden, 
so  dass  ee  der  Thitigkeit  der  Mnskdn,  wann  solche  gar  far- 
banden  ist,  nicht  möglich  wird,  das  Fesbenftein  wieder  in  die 
H&k4  la  liehen.  Die  Verkdrsang  der  Plaatarfaseia  ia  aaleben 
IWen  entspringt  aas  der  Lihawng  der  WademAaskeln,  sa  daaa 
das  Fereenbeia  abwIrts  sinkt  and  folglich  der  Theil  des  Knackens, 
an  welohen  die  Fascia  nch  ansatsk,  dem  forderen  Theile  des 
Fnsses  genihert  wird.  Dann  Ueibl  die  Fascia  Tcrktlnt  aad  wfad 
straffer  ahd  dicker,  weil  sie  nicht  Hiehr  so  atarfc  geetreckt  wird, 
als  früher.  Besonders  leigt  sich  diese  Yerkflrtnag  in  den  Ftflen, 
wo  der  T.  eakaneuM  schoh  sshr  lange  besteht  and  in  der  Kin4* 
heit  seinen  Ursprang  genommen  hat;  denn  in  solchem  Falle  waek» 
sen  die  Knochen,  werden  aUmiUig  grdsser  aad  iiager,  wihiand 
die  Fascia,  wefl  sie  nicht  aageepannfc  wind,  te  dem  Terhallniasa 
nicht  mitwicbst.  -^^  Beim  T.  equmma  wird  die  Ftantaifsscfo 
nicht  so^  sehir  tarkiratj  äla  bei  den  anderen  Arten  ran  fWHjpen,  da 
das  aafwartsgti^gene  EenHmbehs  stets  sieeckond  aaf  die  Fi 


HwÜfvM,  wtf  4er  KitiOi^  «o  sehr  anl  i«i  EndM  der  MtMAai- 
HdkDMhiA  fitiit  Qod  fehl,  4a«i  die  Welbiiii»  de«  VmsH  Mob 
oben  fieh  diingl  «od  dnreli  HibetbrlMgen  der  Zehea  uad  der 
FeiM  eine  Yttcktiiwif  der  PkaUrCucm  eneugl  Trird,  -^  M» 
•Bgebemen  Vtan  iadet  mtn  edUB,  daes  die  PlaaUrfMcMi  en 
der  Defeenllit  ArtheU  heti  •  in  euttfen  FilleA  eeb  kk  jedoeb, 
4eM  sellMii  naek  dee  BeeeWguf  <tr  Defonitit  der  Euae  m^i 
■Ü  der  geoMo  Sohle  auf  den  Bdden  anfgeaetit  Verden  heanla» 
iweil  die  BfaAlerfoecia  aicht  gleiehmisrfg  am gedeklal  war,  eeadem 
kie  nid  da  WiAeritaai  Uiilela ;  eine  e tibkirta&e  BiiichichiMidalig 
aiaael«et  PertiaAen  Aeeer  Fueia  trürde  also  ancb  neihvendig  eaiiL 

Waa  die  Behandhag  der  KlampiaeM  flberhaapt  kelrlft»  ae 
^eiaeag  aie  in  eiiiigaii  fiUen  sa  eiaar  ToUataadigea,  ia  aadeeea 
mm  ta  eiaer  tkeilveiaea  Otilang  an  fihren.  Eiaa  Tollstiadlge 
Haüaag  iai  eiaa  scdike^we  der  Fati  nidit  aar  aeine  aatftrliche  FerB^ 
äeädara  aach  eOaa  FailkiMii  grieateatheib  wieder  erlaagt  bat,  •*«*• 
ate  tbellweiaa  Beiteg  dagagea»  wo  aar  die  Fem,  aber  aicbt  dii 
F^aktiott  irfider  keegeetellt  ieti,  i.  B.  bei  Paralyea  gewisser  Maa^ 
bala,  aad  der  daMBs  aätspeaageaea  VefoBBillit  Sie  Zeit  des 
SaetfikeM  der  DefetaiÜil  hal  niebt  getiagea  Uaiaes  auf  den  Er* 
Mg  ihf  Babaadlai^r»  die  deatfil  babatrÜcher  seia  nad  Uagar  daaeni 
mmäf  Je  Üter  die  DefoiiÜtM  ist  Meiaer  OebatBeagaag  aaeb 
kaaa  die  Keateaklar  der  ttaskela  aad  Sakaaa  aad  die  Veikiir* 
mag  der  Biadar  aech  ia  jeden  AlUr  äkerwaadka  weededi  es  iat 
aber  -freglkb,  ab  ea  aiek  verbriiBä,  ia  eiaeai  gewieseii  Aller  aoeb 
«iae  Mar  TeraBaebaieb,  die  eiae  sebr  knga  Zeit  faatgaealrte  Bell» 
läge  erbfdert  aad  wo  de^  Geweaa,  der  dareb  die  Ka^»  selbst  weaa 
aia  teUskiadig  gelaagea  ist,  far.Mea  Deberreet  des  Lebens  erlaagt 
wild»  gar  niebt  la  dea  Opfern  aad  AaatrebgHgoa,  fie  die  Ber 
haadlaBg  aoüureadig  erferderl,  jm  Verkikaiaie'alekt 

Sa  Iraaete  aiebt  erörtert  aa  weadaa,  yen  arekher  Wichttf* 
ftait.eiae  gate  Kaft,  d.  k  eine  gUcklitke  Wiederkersleilaag 
iaa  Kba^pfkiHaa  ia  aeiaa  nonade  Fona  aad  Qeetalt  auf  dasBeia 
ttaikaaf t  aad  beseaders  aaf  dis  Kaie  uad  Hfiflgelenk  aad  aaA 
aaf  den  übrigea  Körper  bat  Es  brancbt  ferner  nidit  gesagt  aa 
irerdea,  dass  bloss  mecbaniscbe  Mittel,  nandicb  ein  blosses  Bie- 
gen oder  Strecken  nickt  kinreickend  sind,  eine  Kur  lU  bewirken, 
sondern  dass  es  einer  Darcbschneidung  der  TeriEfirslen  nuskuld- 
aaa  aad  sekaigen  Tkeile  bedarf.    Es  ist  über  die  Tenotomie  sebr 


^1  g6ichfitb«B  Uli  liefer  Zweig  der  efenÜTea  CUmgi«  eek 
«vegebfldel  werden«  Ich  gitube  jededi,  hier  Bedi  eilige  Bener- 
Inngeii  Mckeü  sa  Ii5nneii,  die  Ar  denjenigen  Ten  Nntinn  eein 
werden,  weldier  gidi  »H  dieeem  Gegenetande  aneaAlieedicb 
beseliiftigt.  So  Ittamt  ee  nicht  nur  dtranf  an,  inaner 
in  jedem  Felle  die  riclitige  Stelle  an  inden,  wo  die  Sakne 
an  dnrcbechneiden  ist,  sondern  anck  an  wiaeen,  ob  aie  bei  der 
Operation  gebdrig  dnrchechnitten  worden  ist  Hinsidillidi  dieeea 
letateren  Pvnktes  muia  eich  der  Operateur  sehr  oft  anf  eeinen 
Aeeiatenten  Teiiaseen;  es  beaieht  sich  dieses  beeendars  nnf  den 
hinteren  TftiahnnafceL  Der  Assistent  kann  allein  durch  4aa  Se- 
lUil,  80  wie  durch  den  Grad,  in  welchem  der  Arne  nachgegeben 
hat^  wissen,  ob  der  Operateur  gana  oder  nar  ti^ilweiae  die  SAne 
durdtsehnitten  hat;  waltet  in  dieser  Beaiehung  irgend  ein  Zwei- 
fel ob,  so  musB  das  Messer' noch  einmal  unter  die  Sehne  unteife* 
schoben  und  noch  einmal  ein  Versuch  gemacht  werden,  aia  lu 
durchschneiden.  —  Am  leichtestMi  au  dutahachneiden  iai  im  Aahü- 
lessehne;  ihre  Lago  und  ihre  Foim,  ao  wie  der  Abstand  daffaelban 
Ton  den  tieferen  Thellen  gestattet  die  genaneste  lühinng  des 
Messers  und  die  Beurtheilong  seiner  Whrksamheit  Indeenen  sind 
hier  doch  auch  gewisse  Umstände  au  bedanken,,  daaüt  die  Opem- 
tiun  gelinge;  iuTörderst  mnss  die  HanI  ftber  der  Beinie  guliMg 
iiirt  wer dM,  damit  sie  beim  ScknÜt  der  Sehne  >unTedetal  Idaike^ 
dann  muss  dafür  gesorgt  werden,  dass  das  Messer  die  hinten 
Tibialarterie  fermeide.  Bei  Kindeni  iet  die  Gefaiir,  diese  Arterie 
au  Terletxen,  noch  grdsserals  bei  Erwachsenen,  besondera  wenn  man 
daa  Messer  elwes  au.  tief  führt  Wird  das  Maaesr  wieder  a«  oher- 
iliohlidi  gefüiiri,  ao  kann  es  konunen,  dam  beim  Durduehneiden 
der  stark  konfrahirtmi  Aehilesseltne  die  Baden  deraeÜmn  mit  ael- 
cher  Gewalt  ausetnanderwekhenv  dass  die  Memetachneida  gegen 
die  Hsut  gerathet,  besondera  gegen  den  inneren  Band  da^■^ibas^ 
ehe  der  Opetatenr  sich  deasen  yensieht  Der  Assiktsnft  kann  die- 
eea am  -besten  rerbfiten,  wenn  ^ec  genau,  in  dem'Angenbliefce,  wie 
die  Sehne  durchschnitten  wird«,  den  Fusa  niederdKM^t  mid  eoi^t 
die  Haut  über  der  Ferse  erschlafft»  -^JDas  Weitare  in  emem  an- 
deren ArtikeL 
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7/  AnaJhfgen  tmd  Krüiken, 

■ 

lieber  das   Sdiiefwerdeii  oder   das   Yericrümmeii 

der  Wirbelsäule. 

(S<  T«rig«i  Heft,  S.  874.  ^  SchluM.^ 

VI.  Behandlung  d«r  Bogenyerkrummiingfn  dei^ 

Wirbelsäule. 

■ 

Zwei  ItaMationea  sind  ets,  weich«  hier  sich  dtrsteUen :  1)  Ber 
klmpfting  der  pridi^ponirenden  Urstche  dorch  cia  tenisirendei 
nd  kriftigeiides  Reg i»en,  «ed  2)  Gerederichtiiaig  der  Wirbel- 
•inle  dwch  mechanisdie,  oder,  je  n^cji  UflUtinden ,  dwrch  sehnei* 
deade  lastnuaeiile. 

Bie.  Ueberben^nf  nMh  yeme,  die  Kraniaicfickigkeil,  wel^ 
im  Greisenalter  sieb  einsItUki  kann  durch  veehanliche  MHtel  niibi 
beseitigt  wirdaa;  es  Ueibi  lücbts  übrige  dls  darehf  KriichM  oder 
einen  Sto<i  dienühife  Stfita«  an  Terschaffen.  BeiKiaderU  abec 
kann  durah  eine  paasende  GyaMrtik  und  eine  biaere  Bebandtviig 
diMo  Befbrmit&t  beseitigt  werden.  Ein  tonisirendea  Regimen, 
die  Präparate  der  Crentiana,  Chinarinde ,  Nnssbaumblätter,  des 
Qsens,  Cemer  schwefelhaltige  Bäder  missen  angewendet  werden  t 
reisende  Einreihangen  Morgens  uafd  Abende  anf  die  Wirbeisänle 
nad  beeontders  anf  den  gekrümmten  Thell,  das  Arbeiten  an  einem 
Tische  ton  passender  HMie,  das  Liegen  auf  einem  festen  und 
horiaenUlen  Bette  sind  nütalfche  Beihfilfan» .  bt  das  Kind  schon 
etwas  Uter,  sa  ist  tte .Gymnastik  .anzuwenden;  es  mAssen  aber 
sekhe  Bebnngen  ydrgenemmen  werden,  welche  die  fitre<ker  dev 
Wirbelainia  iii  Th&tigkeft  seUen,  wie  das  Hinanfstetgen  an.  einem 
SeUe  oder  an  einer  senkrechten  Leiter,  des  Exeniren  n.  s.  Wk) 
ench  daa  SchwimtaMin  in  der  See  oder  allenfalls  in  einem  Strome 
ist  sn  eoplehleik  Die  Uebnngen  missen  jedoch'  sorgfältig  iber« 
wacht  werden,  damit  sie  nicht  iber  das  Ziel,  das  man  erreichen 
wUi,  hinausgehen  und  damit  nicht  stelt  der  Geraderiehtung  der 
Wirbelsinle  ein  Ueberbeugen  Im  Dorsolambartheile  nach  hintfü 
SU  einträte.  A  li  d  r  j  reihet  gegen  das  Ueberbeugen  des  Kepfu 
nach  Tacne,  w^n  dasselbe  in  der  Halsportion  seinen  Sita  hat, 
daa  Tragen  einer  leiehten  Last  auf  dem  .Kopfe»  ae  daas  diese  Last 
im  Gleicfagewidite  j^ehallen  werden  musi,  —  bl  dieso  InfairTatioil 
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in  dar  Hali(r«g:«nd  sehr  bedavtend^  so  kaim  man  nch  oia«  Biala 
«QwendeB,  irtMl«  iliv  jSn Kopf  gebgi,  lUMi  «^loa.Hienni  Bad 
hinten  geiogen  nnd  an  einem  Gürtel  befestigt  wird.  Oder  ei 
kaoB  eift  latges,  kraratteiiartig  f abpfiff  f «^  lall  Asr  MHIt  aaf 
die  Stirn  applUirt  werden,  so  dass  die  .beiden  Enden  im  Nacken 
aick  kreusen,  unter  den  Achsein  durchgeführt  und  Tonie  auf  der 
Brust  lusammeffgekttotet  werden.  Miä  kafraick  Maschinarieaa, 
Hebel  u.  s.  w.  der  yerschiedensten  Art  ausgedacht,  wir  waUea 
hier  sie  nicht  weiter  anführen;  sie  sind  in  den  rerschiedenea 
Werken  über  Orthopädie  lu  finden.  —  Auch  Streckbetten, 
ders  gegen  den  Im  I>orsaItheUe  itr  Wirbelsiiile 
buctel  sind  unter  UaMtinden  au  gebrauchen. 

iKis  Veberbettgen  der  WirbelsSvle  nach  hütett  oder  dia  Lar^ 
dosfs  erfordert  keine  besonderen  Massregeln.  let  diaaa  IMtr» 
mität  indessen  so  bedeutend,  dass  das  Stehen  sehwiaily  «ir^  ae 
«MISS  man  allerdings  dagegen  dnwirken  $  man  fcatt  tfassIfeaA  IKl- 
lel  anwenden,  jedoch  im  entgegengesetalen  Sinne. 

Die  wichllgtlen  hier  in  Betracht  n  sidiendan  TaniM  aind 
aber  die  Lateralkutratiiren  der  WirbalaMe.  Hak  aich,  wie 
es  melsleni  der  Fall  ist^  die  Skoliose  bei  sehwichttdiaB 
geieigt)  so-nmss  mab  durchaus  die  Konslilatlon  aa  attiftoii 
aubeflBMgen  suchen:  dne  gesunde,  von  der  Sonne  kiiAig  tech» 
leuchtete  Wohnung  und  gesunde,  kriftige  Nahrung  Ueikl  ein 
Haupterfordemiss.  Aeusaere  ReiimiHel,  alkaliaAa,  a 
•cfawefelhaltige  BIder,  Seebider,  Flussbider  u.  a. 
den  au  empfehlen.  Kalte  Duschen  auf  die  WirbAinln  ptsaen 
nur,  wenn  die  Sehtefheit  der  Wirieleiule  die  Folgt  aiiier  Affafc» 
tion  des  Rückenmarkes  ist  Trockenes  Reiben,  Knelen  «.«.▼« 
dürfen  nicht  y^nachlissigt  werden.  Das  Subjekt  dnif  nur  auf 
einer  feiten  M atraae  liegen ;  am  besten  ist  eine  Pfefdahsnnnn- 
träte  auf  einer  breitemen  Unterlage.  Bei  seht  achwlcUicheB 
Subjekten  rathen  einige  lu  Matraaen  aus  frisdwm  Stagtnaa  um* 
termlscht  mit  Kalmus,  Nussbavmblittor,  wefl  de  ton  dam  Gufmcke 
dieser  Mittel  sioh  eine  stärkende  BtnwirkuDg  versprochen.  Dk 
Wirkung  ist  aber  eine  sehr  awetfelhafte  und  moiatena  iat  Aar  Co- 
ruch  für  die  Lungen  nicht  so  TortheUhaik,  wie  eine  reina, 
nichts  veränderte  Atmos]^hlre.  Qaeckiaaen,  Steisskisaen, 
sen  u»  ,dgl«  müssen  nicht  'gestattet  werden ;  das  Lager 
Kopfe  an  nur  wenig  abschüasig  gohen,  ungefähr  wia  ein  FeU> 
bett    Barauf  musa  *  das  Subjekt  nidit  wk  die  gittao  Nacht  lit- 
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gm ,  MfliMni  atek  eM|^e  Male  «m  T«ffe  ««li^f «  (itimdcto  htaiM 
«inander,  um  in  den  sehr  ror^eschrittenen  Fällen  oder  bei  grH» 
•w  SchWitlie  ife  fihiwirkiing  der  Last  der  oberen  K5rperparthie 
a«f  du  Vtfrkriinnninfif  an  mindern.  In  derselben  Absieht  kanA 
aan  dai  8n%kl  befTagr«  n^H^end  des  fi^hena  passende  Krücken 
oder  Sffltaen  gebrauchen  lassen ,  worauf  die  bbere  Last  des  K9t^ 
pers  anftuht.  —  Gegen  fchlerhafte  Körpersteflnngen ,  wenn  sie 
dfo  tfraaehe  der  Skoliose  sind  oder  sie  nnterhalten,  mnss  raaü 
mit  allen  Kriften  ankimpfen.  Ein  einfacher  oder  litit  Ueohanik 
Torseiiener  Schnürleib,  —  ein  hoher  Absatz  unter  dem  Schnh 
oder  Stiefel  eines  Terkünten  Beines,  eine  Krücke  bei  Llhiiinttg 
oder  Schwiche  eines  Beines  gegen  das  andere  n,  s.  w.  sind  nn^- 
ler  Omstinden  in  Tertrenden.  —  Ton  großer  Wichtigkeit  üt  anch 
hier  die  Cymnastik,  aber  die  Art  und  der  Grad  derselben  tauM 
vohl  bedacht  werden.  Bin  Zufiel  thnt  Nachtheil,  —  und  nnpaa« 
aende  Üebnngen  bewirken  oft  das  Bntgegengesetate.  VieHeicht 
M  As  flAlMMelgen  Mf  <Aliie  Senkrechtem  Leiter,  das  Hinavfkl^t^ 
tom  an  einer  Strickleiter,  an  einem  Haste  n.'  dgl.  noch  am  h&o^ 
ffgaten  anwendbar. 

Alle  diese  Mittel  passen  bei  der  beginnenden  Krümmung  { 
ist  aber  das  Uebel  schon  rorgerückt,  so  bedarf  man  spezlRschef 
Einwirkungen.  „Wenn,  sagt  Dural  (Ritmi  de  SpeeiaHiSdj  St^t 
IBtt),  das  kranke  Subjekt  auf  den  Bauch  gelegt  wird  und  die 
aeitÜchen  Krümmungen  der  Wirbelsäule  solche  Kurren  bilden^ 
daas  der  Sinus  des  Bogens  nur  eine  LSnge  Ton  6 — 8  Linien  bat^ 
so  muss  die  sogenannte  orthopidische  Behandlung  eintreten/*  — 
Unglücklicherweise  gibt  es  Fälle,  gegen  welche  alle  MHtel,  aH^ 
HanÜTer,  alle  Operationen,  die  Wirbelsäule  .  gerade  ' zu  ifAt^nj 
nichts  mehr  leisten  können^  dieses  sind  die  mie,  wo  die  Liga-^ 
mente  rerknorpelt  oder' rerhirtet,  die  Wirbel  mit  einander  ter^ 
wuchsen  sind,  und  das  Wachsthum  des  Subjektes  längst  aufge^ 
h9rt  hat  ^ 

Das  günstigste  ARer  zur  Anwendung  der  orthopädischen  Appa- 
rate Ist  die  Zeit  der  Pubertät.  Vorher  sind  die  Kinder  zu  schwäch* 
lieb,  haben  auch  noch  nicht  die  nöthige  Beharrlichkeit  und  sehen 
nieht  so  auf  sich,  wie  es  zu  einer  so  lange  dauernden  Kur  dürcln 
aus  nfühig  ist  Auch  i^ürde  das  yor  der  Pubertät  erfanl^  B.e^ 
anitat  kein  dauerhaftes  bleiben;  denn  während  defPiibertät  könnte 
ton  Heuern  eine   Schiefheft  sich  bilden.'    Tot  'iler '  Pubertätsteil 
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«i«M.  iqiii  iicli  «Im  auf  fUe.Apvandin;  rm^  Prtvüitiniittdn  kt- 

•diräiik«!!. 

Die  ye^Ghiedenen  Mittel,  die  WirbekiidB  ««8  ilmii  8«itw- 
TerfarüBiDQDgen  wieder  gerade  »U' richten,  i^rirken  aadi  Ckae* 
•aignac  (Da  tapplUaiion  da  apparmU  orik^iäiqme$j  n^ 
de  Caneours^  Paris  1841)  in  folgender  dreifacher  Weiea: 

1)  Durch  L&i^en2ug  —  in  der  Eichtnng  der  Lingenachee 
de»  Körpers  —  eine .  Wicknngiweise,  die  man  Verlingennig,  Mt^m- 
ffoHOj  (^Redresssmeni)  nennen  kann; 

2)  Darch  Druck  auf  die  KonTexital  der  Erfimmang,  dl«  an 
ihren  beidfn  Endep  fixirt  ist,  —  eine  Wirkangsveise,  die  Ab* 
flachling-  CAppia^issement)  genannt  werden  kann,  «ad 

S)  dnrch  Anwendung  iweier  Kräfte,  welche,  auf  die  befdaa 
Enden  des  in  seiner  Konyexittt  fixirten  Bogena  wiAand,  die 
Schenkel  des  Bogens  aoaeinander  sn  biegen  streben,  —  ein  Tet- 
fahren,  das  als  Geraderichtnng  der  KrüaiaMing  dnrch  Avfbia- 
gnng  derssclben  iRedreuemeiU  par  rem^enememt  de  tmte) 
beaeichnet  werden  kann. 

In  manchen  Apparaten  oder  Maschinen  herrscht  bald  das 
eine,  bald  das  andere  dieser  drei  Prinsipe  Tor;  in  den  »eisten 
sind  aber  xwei,  oder  gar  alle  drei  kombinirt. 

1)  ^ireckapparate«  Diesen  liegt  ToraflgUch  dna  snecit 
hier  genannte  Prinxip  lu  Gmnd»;  sie  sind  theik  Ar  das  Iiafai^ 
theila  für  du  Stehen  berechnet;  so  jenen  gehören  din  Strackbei- 
ton,  in  diesen  die  StutxgurteL 

.  a)  Streckbetten.  Bs  kommt  hier  nicht  darauf  an,  alle 
die  Terschiedenen  Streckbetten  lu  beschreiben,  die  erfanden  wer^ 
den  sind ;  wir  wollen  nur  den  allgemeinen  Begriff  daTon  gahaa, 
um  mit  wenigen  Worten  das  Für  und  das  Wider,  daa  in  Batraff 
ihrer  Torgebracht  worden  ist,  berühren  lu  können.  Bin  Strack- 
bett besteht  aus  einer  elastischen  Pferdehyarmatraae,  die  gewöhn- 
lich horiiontal  liegt,  bisweilen  aber  auch  abschüssig  Tom  Kopfe  bis  nach 
den  Füssen  hin,  damit  die  Last  des  Körpers,  dehnend  nach  anton  hin 
mitwirken  könne.  Die  Dehnung  geschieht  entweder  auttelat  Schnüren 
und  Biemen«  auf  Stellradern  oder  durch  angehingte  Blei-  ederBiaea- 
gewichte,  oder  was  jetit  häufiger  geschieht,  durch  sidi  kreaaende, 
OYale ,  oder  spirale  Federn,  die  sowphl  am  Kopfende  ala  am  Faas- 
ende  des  Bettos  angebracht  sind; .  Ton  den  Federn  am  Faasaade 
gehen  Riemen  au  ^ioem  um  du  Becken  gelegten»  gepolaierton 
Gürtel  und  Ton  den  Federa  am  Kopfende   des  Bettes  gehen  eben- 


4tt 

htk  .ftiMMft  aick  «bar  wohl«ii(;e|MitoUti  itch  An  du  Kinn  wU 
Hinlerhavpt  »tilieftdcik  Hdabuide»  oder  $mth  gie  biMen  SchtiiigMi^ 
die  uUr  denAchseb  durdiffelMii,  wekke  durch  ein  Poisterkiasea 
fMcMtel  ated.  Die  WirkMnkell  dieaer  Sftracfcapparate  iai  n 
einficky  «tt  noch  einer  weiteren  frUining  m  bedfirfen.  Um 
die  teimlnde^la  Streekkraft  dieaea  i^iparalee  m  meaeen,  kal 
Man  Tlrauht^  einen  Synainemeler  anivlringen,  aHein  aol- 
chea  iat  nnmö^ich,  dt  inmer  die  Sftreekvng  nnr  ao  miaaif 
feaehieht,    data    hdclielens   eine    gerade  Hicktug   des  Körpera 

ke  feateHt   wird Man  pftagl  gewabnliek   die  Kranken    aU- 

sihilg  «M  einen  Appant  in  gewOfaneSi  in  dem -man  neck  nnd 
nnck  ein  Sftick  nach  dem  anderen  anlegt  nnd  die  Streckung  eehc 
nllaOhlig  alel^ert;  auent  liaet  man  daa  Snbjekt  einige  Standen 
dee  Tagee  nnd  dann  tnch  wtiiMnd  der  Nackt  darin  mhen  nnd 
man  lagt  nickt  eker  ein  nenee.  Stück  an,  aia  bie  das  Snbjekt 
rnkig  in  dem  heiriita  angelegtai  schlafen  kann.  —  Beffircktend, 
daae  bei  dieier  Streckung  die  Eeänng  dea  Kdrpera  gegen  die 
Ebene,  an£  wdcker  er  mkt,  den  deknenden  Gewalten  einen  Tkett 
ikrer  Witkaamloall .  rauben  kann,  hat  Shaw  ein  Bett  erdaekly 
welchea  in  aiek  aeUiat  atreekt  Der  Rahmen  nimUchy  auf  wakhem 
die  Matraie  beleetigt  lit,  bildet  nicht  ein  eimigiee  SMck,  aondeoi 
kealeht  aua  ^ei  SIAcken,  einem  oberen  Stftcke  Ittr  den  Kop^  einem 
wateren  Stfieke  fU  daa  Becken,  nnd  einem  Mittdetücke  Ha  die 
Bmai  und  den  Bicken;  daa  mittlere  Stfick  ateht  feat;  gegen  di»* 
aca  bewegt  eich  daa  untere  und  obere  Stick  ao,  daaa  wenn  aia 
an  einiander  .  gaaekeben  aiAd ,  eie  eine  dmige  Matrase  bilden. 
Der  Kriidte  «M  dann  $0  darauf  gelagert,  data  der  Kopf  aul 
daa  obere  Stick  und:  daa  Becken  auf  daa  untere  Stick  befeatigl 
wird ;  dann  werden  lengfaam  und  aUu^ttdig  das  ebeee  und  daa 
matere  ?em  MUtelaticke  entfieat  uud  der. Kranke  gedeknt 

Mmi  kat  gegen  die  Streckbetten  sekr  Tielen  und  gereckten 
Binwand  erkebea.  ZuTdrderet  ist  begreüick,  dasa  wenn  ein  ge- 
kfiamter  Stab  gerade  gericktet  werden  aoll  und  an  jedem  bde 
dieaea  Stabes  Jenmnd  liehl^  so  aber,  daaa  Zug  und  flbgentug  ekie 
gperade^  linie  Milden»  dte  mit  der  Sekne  des  Bogemi  paruUel  liuH, 
•ekr  «iel  Kraft  Terloreft  geken  muaa»  Nun  hat  man  ea  bei  der 
Wkbehinle  gew^teiich  nickt  «inoml  mit  ehier  einfachen  Krim- 
ttiAg  U«  tkuu:,  aendem  es  ist  eine  doppelte,  bisireilen  dreibeke 
Krimmuag  Tockanden ,  die  durckaua  nickt  in'  deraelben  Ebene  lie« 
gen.  Die  Wirb^Mule  atellt  demnack  eteen  mekrfack  gebrimmtaa 
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tni  eiwm  ftink^n  Stab  4ar  iiad  et  vinl  Mmt  4m  Ktkaa 
itt  dtB  beiden  Enden  dieeee  Stabee  nndi  der  entgegengewrt» 
KithtOBf  hin,  aber  in  eiaef  ud  derselben  Linie,  engar  daiiin  wit- 
ken  kdnnen^  in  gewinem  Betratfbtd  die  YerärDbttng.  ednr  Ynitiini 
mmg  nodi  an  yenneliren.  fis  wird  aelbat  im  finalifrten  Ratte 
aal  dieeeai  Wege  dtick  einen  grossen  Kraftnnfwand  mr  ein  g** 
ringes  Resnitat  enielt  Das  lange  Liegen  in  einer  nnd  derselben 
Lage,  vekhes  bei  diesem  Verfabeen  dnrcbaoa  nfttbig  ist,  enni* 
dei  noeh  dem  nnd  man  ist  deslwlb  geswnngen,  bald  wieder  in 
der  Debnnng  nachiaümsen  nnd  de«  Subjekte  einige  Bewegnnf  sn 
gestatten;  dndnroh  aber  geiit  aller  Gewinn  rerloran,  denarnndwch 
mehrere  Stundenlanges  Strecken  ervsicht  bat;  dann  nramnwnabcv 
anoh  bedenken^  dass  die  Wirbelsinle  ans  einmlnen  KnecbensMck^ 
snsanunengeeetit  Ist,  die  dnrcb  Binder  mit  einander  ▼etinnden 
sind.  Wird  nun  an  den.  beiden  Enden  der  gnnien  SMe  in  nnl» 
gegengeeetrter  Richtung,  jedosh  in  derselben  Linie  gesogen,  eo 
wirkt  die  Zugkrmft  auerst  nnd  ein  meisten  anf  die  Binder  in  den 
unteren  und  deh  obsrsn  Tbeilen  der  Siule  nnd  dainn  eni,  bucIh^ 
dem  sie  anf  dies»  fibermissig  gewirkt  hat ,  ninisl  aie  die  Bindor 
der  in  der  MiMe  liegenddn  Knrtaturen  in  Anspruch.  Am  Bade 
siner  solchen  .  Behandlung  duiuh  Streckbetten  wird  man  laden, 
dass  mai^  uns  auf  die  Baden  der  tüümmong,  aber  iut  gar  ■ich! 
anf  die  Mltttf  detselben  gewirkt  hat  BndUch  hat  diese  Streekaag 
den  Naebthea,  dais,  wie  sich  schon  ans  dem  MHgellMÜten  ergibt, 
die  die  Wirbel  Terbiddenden  Thsifts  erachkfl  werden,  wulchea 
dann  bald  wüeder  tu  Rückflllen  lu  IShren  TOimug.  iiaigw  Or- 
Ifcapi^mlen,  unM  aodom  BouTier,  haben  dio  Biuchlufcng^  der 
Wirbelgoleiim  ans  der  eben  genannten  Umdcbe  gelhagnet.  Chaa- 
salganc  alimmt  der  Aailsht  BouTier'sbei^  er  behauet,  dam 
wenn  man  die  an  aeülichön  Verkrtmasungen  der  Wlrbelaiula  lel> 
denden  Subjekte  Morgens  nnd  Abends  mbst,  oder  vielmehr  sie 
mlsst,  nadidem  als  limge  Zeit  gelogen  und  nadidem  sie  lange 
Seit  anirueht  gewemn  sind  nnd  die  Haame  gegen  einander  htti^ 
amn  gewUmlich  friden  worde,  dias  der  Bnisreshied  naA  der  Bo- 
bandlulig  ein  geringerer  ist ,  als  tot  dorsoAea.  AUcIn  Üeme  Ar^ 
gumeni  beweiet  gne  nichts  gegen  die 'Annalimo,  dass  durch  dm 
lange  und  fortgesetsto  Stncfeon  dte  Wirbelgelenhe  oteen4liad  mn 
Baaehlafliang  erleiden,  denn  w^nn  dii  nach  langer,  «ufrechler  Stel- 
lung einm  lUnschefi  boaHrkbero  VerktsauDg  seiner  Hfho,  eher 
Ten  dar  ZunsiBna  te  nonnalan  Hrimmungen' der  Wirbelsinle  ab- 
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tdflltt  Itt,  1^  ▼««.dem  DüonerveriU«  4«r  ZwUehenwirbelkiior- 
p«l,  0f  mmä  df/mp  Wirkung  merklicUr  noch  bei  deifeQ  einUelei^ 
üe  aa  abnetjnrii  Krtammgen  leiden,  me^en  die  Liflftmente  er- 
eeldafl  eein  »der.niclil.    Anek  v^de   der  JEinwand  Ton  Chae- 
e-«i|;n«'«,ilill  dew  .Ttn  Bedentnng  sein,   wtnn  man  annehmen 
mUita»:4ill8,fUe  BaaeUaSmg  der  Gelenkbinder  voringawebe  die 
Kwre  belräfe  vnd  nioht  die  Enden  derselben.    £8  eoUen  indessen 
diese  Bamarfcnnien  nieht  ctva  daan  dienen,  die  Annahme  Ton  d^r 
Bncbiaflang   4ß^  Gelankbtoder  in  vertheidigen ,  sondern  nnr  daa 
Aff^ent  Ton  Ch  a  s  s « i  g  n  a  c  m  entkräften.    Sonst  aber  scheint 
in  4er  Thal  dfeee  Hyiiothese  yon  der  dirch  lange  Strecknng  def 
Wirbalainlf  bewirkten  Erschlaffung  der  Gelenkbinder  noch    det 
B^w^es  an  bedtirlen»    Uebjrigens   sind   die  mannigfachen  Nach- 
IheHe,  die  die  Streckbetten  habeni  so  gross,  dasa  sie  jetxt  wohl 
n«r  wenig  oder  gar  nicht  mehr  ab  Havptmittel  der  Kar  betrach- 
let  werden.    Dae    Bett  ron  Shaw  wird  gar  nicht  mehr  benntit 
b)  Stitigirtel  oder  Streckapptrate  für  die  anf- 
rech te  Stellung.    Man  denke  sich  einen  um  das  Becken  ge- 
legten breiten  Gnit,  an  jeder  Seite  geht   eine  eiserne  Stfitxe  in 
die  Hl^he,  die  nuten  an  den  Gort  sich  feetstellt  nnd   oben  mit 
ainar  gepoklerteii  Krflcke  ffir  die  Achselgnibe  Tensehen  ist;  diese 
eiaemen  Stfitneii  aind  aber  so  eingerichtet,   dass  sie  durch  einen 
Sehranbengang,  dnrch  einen  Schieber  oder  anf  andere  Weiser  be- 
liebig  TerUtagert  oder  yerUrat  werden  kSnnei^    Man  begreift 
leilM,  wie  dispe  Girtel  wirken  aoUen;  man  will,   dass  der  obere 
TMl  des  Körf  eia  ?on  diesen  Stfitien  getragen  werde  nnd  nicht 
anf  <li0  8[rtamimg.  drftcke  i  ja  man  will  mich  damit  die  Wirbel- 
ainle  dabaen  nnd,  ind^  mnn  die  Stfltie  an  der  einen  Seite  h9- 
hMr  irtallt  ilt  an  der  yideren,   will  man  die  gaaenkfaf  Schnlter 
^etMigaweise.««  heben  OKshen.    Oiese  Apparate  wirken  aber  noch 
W9i^  W4«lger,  :als  die  Streckbetten»    Die  Schnlter  nimlich  ist  et- 
wne.  sehr  Bewiglielm ,  dnrch  eine  nnter   die  Aduel   gebrachte 
SMIse  wirkt  om».  aiTardersi  anf  das  Schnlterblatt  nnd  das  damit 
feffbnl«lene  SeU4eeelbein,  nwingl  beide  in  einen  ungewöhnlichen 
Winhol  anm  Iherix  nnd  erst,  wenn  die  Binder  und  Mnekeb,  die 
aidi  daran   ansetaea ,  tteimiasig   angespannt  sind ,  wirkt  man 
to^  4Ke  Stütze  auf  den  Thorax  und  erat  durch  diesen,  der  auch 
nus  sehr  beweglichen  Theilen  besteht,   auf  die  WirbeL    Es  geht 
sJse  hier  isech  weit  a^hr  Kraft  Tarieren  und  ea  werden  Jiier  noch 
weit  mdbr  Muikabl  und  Binder  geieirt  und  gewaltsam  gedehnli 
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ali  bei  den  Streckbetten*;  dam  kommt,  du«  die  iriAtigMitifIkiM 
md  Nerren  in  den  Achselgniben  salbet  den  Dreck  dmch  Petitor 
nicht  lange  ertragen  kOnnen.  Zu  enrihnen  lit  lilar  nedi  iu 
dteren  Apparatee,  welchen  man  HinerTenapparat  geauat 
hat  und  der  darin  besteht,  dass-  dem  kranken  (Mjekta  ete  8ck■i^ 
leib  oder  ein  Onrt  angelegt  wird,  an  welchem  eich  hinten  eiai 
Eisenstange  befindet,  die  in  die  Höhe  steigt  bis  tom  Eapfe  aal 
fiber  diesen  nach  rorne  hin  sich  krümmt;  der  Kopf  trigt  eine  Art 
Helm  mit  einem  Kinnbande.  Dieser  Helm  wird  oben  an  die  Siiea- 
stange  angeschnallt  nnd  fest  angezogen.  Man  glaubt  avf  dicM 
Weise  den  Kopf  in  die  Höhe  an  alehen  nnd  damit  in  glddiir 
Zeit  die  Wirbelsiule  nach  oben  hin  zu  ^dehnen.  Dieser  Appirat 
ist  rergessen,  wie  tiele  andere  nnd  rerdient  auch  wagen  seiasr 
geringen  Wirksamkeit  nichts  Besseres.  Ebenso  ist  nnr  ▼eIflc^ 
gehend  der  orthopidischen  Lehnstfihle  in  gedealua, 
Stfihle,  die  mit  Seitenkrücken  Tersehen  sind,  um  den  Obeitbdl 
des  Körpers  zn  stützen. 

2)  Druckapt»arate.  Ein  Druck  auf  die  KouTezIttt  kt 
Krümmung,  um  diese  gerade  zu  machen,  iai  sehen  beim  Backt! 
in  iltefen  Zeiten  Tersucht  worden;  man  hat  datu  Sticke  Um, 
Blechscliienen,  Scirraubenwerk,  Kissen,  u.  s.  w.  banutaU  Spilw 
hat  man  die  «nhahende  Streckung  oder  die  direkte  AnfbiegaBf 
der  Wirbelsiule  damit  kombinirt  In  neueren  Zeiten  katPrtftf 
itLB  sogenannte  wellenförmige  Bett  (Ür  andmU)  erfaadea, 
&  welchem  das  Lager,  Worauf  das  Subjekt  gelegt  wird,  veracUe* 
dene'  Voriprünge  bildet,  die  *  aber  so  angebracht  aind,  dt« 
die  Konrexitat  der  Krümmungen  auf  ihnen  ruht  Obwehl  mb 
nun  gefunden  hat,  dass  der  Druck  der  KiHen  Mr  gegen  dm 
Torspringenden  Winkel  wirkt,  welchen  die  Rippen  mit  der  WMsl- 
saule  bildeil,  folglich  nicht,  wie  Prarai  aleh  dadite,  aankmcU 
gegen  den  Gipfel  der  Krümmung  selber  an,  se  hat  akh  dicb 
diese  Art  Lager  sehr  nützlich  erwiesen.  (Mm.  de  tAe^  roy- 
de  Mädec,  T.  12.  291.)  --  Man  hat  auch  LebniMhle  angafft 
tigt,  in  denen  der  Kranke  unbewegHA  gehalten  wird,  wihieal 
Polster,  die  durch  Schrauben  beweglich  sind,  direkt  anf  die  al- 
formen  Vorsprüng^e '  drüok'eh.  Diese  Stühlö  haben  eich  aber  sli 
ein  wirkliches  Marterwerkzeug  erwiesen  und  sind  deshalb  ▼«^ 
gessen.  -  '         ' 

Die  mit  der  SUecküng  rerbundene-  Keaipreasien  wird  im  AB* 
gemeinen  dadurch  bewirkt,  dass  man  am  i^ireckbelte  awel  Stbil- 
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Im  anbrlift,  wüA^  nt  ima  «in«!!  Bai«  Twimiieif,  tln  ial«« 
MB  Bade  aber  dardi  eiae  Spiralfodt r  aat  eiaander  f  dialten  sind. 
Dia  obere  Scheibe  iet  gepelitert,  and  dae  kraake  Salijekt,  indem 
et  mit  des  Qipfel  der  Karvatnr  dagegea  fü^gt  irird ,  etrebt  da- 
Ua,  eo  weib  die  ieder  ee  talieet,  sich  der  aaterea  tu  ai- 
heni,  wodarch  der  An^arat  das  Aneehea  der  beiden  Bac&en  eines 
Bluebalges  eiliilt  —  Haa  hat  aaeh  Koaipreuorea  angewen- 
det, die  aiclit  elaelbeh  sind,  nimlich  Riemen  oder  Garte,  welclie 
«gcUingen  bttden,  den  Vorsprang  der  Krtnmrang  nmftssea 
an  die  entgegengesetite  Seite  des  Bettes  befestigt  and  mit 
fiewIcbteB  Tersehen  sind,  am  aaf  die  KonTexitit  der  Krimmang 
•dan  aOthigen  Zog  aasaafibea.  —  Chaillj  and  Godier  {Pr4- 
dB  de  Im  rhaekidiorikone^  Paris  1842,  &)  haben  einen  einfachevi 
«nd  sinnreiclien  Appsrat  erdacht,  der  darin  besteht,  dass  man  das 
Be^en  mit  einem  Gürtel  omgibt,  an  desssn  mittlerem  oder  hin- 
terem Thette  ala  eisenier  Stab  in  die  Hfthe  steigt,  über  die  Schal- 
ter hiaAbergeht  aäd  gabeißrmig  endet  An  dieser  Gabel  siad 
Schlingen  befestigt,  welche  anter  den  Achseln  darchgehen,  iadem 
dmch  sie  die  Arme  des  Kranken  hindnrchgesteckt  werden ;  diese 
-Schlingen  solleo  daaa  dienen,  den  oberen  Theil  des  Rampfes  tr»- 
f«a  la  helfen*  Am  Stabe  selber  sitsen  swei  nach  Tome  stehenie 
ibaibkreisftrmige,  mit  Leder  ttersogene  Bracl^aadfedem ,  die  so 
fosteUt  sind ,  dissl  sie  die  Kon?eätat  der  Seiteakrflmmangen  fat- 
iassen  and  anf .  sie  drftcksii;  diese  Drackfsdem  kSnnen  darch  Steil- 
achraaben  hoher  and  niedriger,  weitar  and  enger  gestellt  werden. 
iBdte'iMn'  diese  FeMn  pressend  auf  die  KonTexitit  wirken,  wih- 
tvnd  anten  in]  Becken'  befestigt  und  der  obere  Theil  des  Rnmpfas 
tereh  die  oberen  Schiiiigea  in  die  Böhe  gesogen  wird,  ist  Deh^ 
mang  mit  Keoqpresiioar  terbanden.  Dieser  Apparat  scheint  bei  bo- 
^nnenden  Kr^rnnrnngen  etwas  lelstea  sa  kSnnen;  ab^  bei  grösso- 
r«i  Krtemvngen?  Das  Tragen  der  Last  des  Körpers  darch  die 
fiflUhigen  am  oberen  Ende  des  gebogenen  Beenitabos  ist  etwas 
sweifelhafit  and  aas  diesem' Grande  haben  Chailly  aad  Godier 
die  Idee  gehabt,  mit  ihrem  Apparate'  lagleich  eine  Gymnastik 
sw  Terbinden,  aber  eine  eolche,  dio  Stelugen  and  Bowegangen 
taraalasst,  #el<he  den  feUoiliaften  SteUaagen  des  Sab^ektes  dia- 
iBotral  ealgegeaatehen«  ««*<  Ein  anderer  Dnukapparat  besteht  dariai, 
dass  an  der  Seite  eiies  Streckbattea,  aaf  weMbes  das  Subjekt  ge- 
lagert and  befitttigt  ist,  ein  abmaer  Stab  in  die  itthe  eteigt  and 
oben  sick  §o   farfopl  and  tter  das  Sahjekt  Udübaibeagt »  dass 
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4li  Salf  gigift  ih  Konfekitfil  4er  SditekrlMMm;  JrtclM  4to- 
.M  gdkrfioMe  Kode  des  SisenHabei  ki  federt  •dtriUlUnaefiMl 
MbkreisCMrigfr'Fede^  dar,  «rokbe  nidb  ;der  Sfseiuittige  UMriki; 
dfesSttd»  Ut  lirft  mim  P#bftor  TCMbiMB  biid  dHtekt^giU  toükif, 
4iher  «I  rdrifihl  »«hr..g»g6Q  dk  kiaaiurageiidt  SeÜto  des  Tkom, 
«It  .gedfibi  4k  alMiome  Ko&mUI  der  Wklekilile«  w.  Ikber  die 
Wiffamikeil  dkaer  Dnickippar^to  sagtiHr.  ^Lliyi«r  ▼•  Aiigars 
Mgendef :  ), Weui  der  ftniek  srnr  ^f  delt  Gipfel  ader  die  Kmh 
?eiiiat  des  VonpniDgee  wirkt,  weMien  dar  Tberax  daratellt,  ao 
ilacki  dieaer  VoNproig  taiit  der  'Zeit  akh  tb^  aber  asr  da,  va 
der  Druck  geachiekt;  dagegen  hebt  aiah.der  Tbomi  ober  und  «»- 
-kr  dieser  Steile*  kerfor  aad  bildet  statt  aisea  einCichatt  Yoiapi— 
i^eli  eirten'.aadi  oben  und  omA  mattä  aiiagakdnraiftan  Bof(ieB  oder 
naicb.  aina  Wölbmig  back  Toraa;  direkt  auf  dk  tob  den  Wirbaki 
^abiUcik  EaBTiexiiit  kaim  aber  ddr  Dmdc  nickt  wkke»;  daadiaft 
laan  ditaer  Dnusk  kdckrtens  als  eiaia  Hebenkttfe,  abcfr  Afckt  ak 
eia  Hanpfiiilttal  betracbtet  and  mnaa  daher  mit  der  Strecfawg  odar 
.dafbfegnn^  kiombinift  werden/* 

&)  Apparate  für  daa  Geradebiegen  dar  Wirhai* 
aa*ule 9  Aa^f b leg n n^  •  € p pa r a>t e*.  Will 'Ban  alneB  gefarffanaa- 
•ieA  8lab  igerade  bkge»,  ae  kt  m'iaai  Nattriidistan,  daa»  aa» 
«ihn  an.aeiawn  beMen  Hnden  arfaisty  dk  KanTeiÜit  aüt  ikta* 
•GapfelpuikAa  gegen  daa  Kaie  ddarchuhi  ieataii  Kkper  ataanalk  *«ri 
dkAB  die  beiden  Etaden  atttfieküi^  ^mk  diiaadi^  FMndpa  wiitan 
.die  'saneftflen  franioakchan  Afipavate. 

a)  Betkn  mit  fedter  Matrteas  wie  hat  den  Staaekkattai; 
«ttf  aid' Siebes  Bette  wird  dae  iSatj^  ^lag^rt»  jadach  niaht  aitf 
dbn  H&kea,  «ondem  anf  fie  hohle  fiaita;  eine  elaatkcha  «dir 
^e  afci 'ainam  ihrer  Bnden  atafgahingle  .Pektte  die»t  dan»  mt 
dk  >KoiTdxittt  der  Xrümnnng  m  dridban;  aui  gapdktarter  Ue» 
flfean  naikeat  die.Aehkl  dar  kahdcaaian  fleita,  »ein  andarar  ahaA  aal* 
iaber»Bi»0Mit  das  K«cbMi;>  Uhb  Kkmati  iUnd  akan  na  ledeaaian 
fiiktsttbbn  tbeftifigt^  'weldhd  an  ider  cMtgegenffsaelalsn  Siik  daa 
Bettes  angebracht  istiM.  .  Auf  diesa  Wakb  solkn  dk  bttdanlndaa 
dar  Kftealliitg  idar  Wiitelsinle,  inciekgeb^n  wardis» 
4^  Hüld^tokter.  »dar .  dia  Triott«ig»t;aa  dieKonTeOdtal  sich 
3iesbr  Jdi^aitet^.  :Yfqf.Snliifto  hei  <Mnar  'einfachen  Krinmang, 
4kht  bei  der.S  faiUigen  Kranunnng  n«d:  hat  den  Naahlheil 
hahr  langas  iiM  üttrtf  «sdtaks  Uagan  Mdhweiidig  aa  machen* 

b)  ^Sidnrekhü^  kt  du  vah  &netis  aaffeabena  Baftt  dir 
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41«  Sigmoilttreckvog  {Ki  ä  ^tnuion  4tgmri4§)^  pU 
K«tru«  ist  in  drei  Theile  gttheilt,  wie  du  Shtw'sche  Bett; 
Aber  dac  obere  und  untere  Stück  entfeml  eidi  ▼om  HitteleUUke 
Hiebt  gerade  aii«,  «oiidem  im  Winkel,  oder  Tielmehr  im  Halbkreiee, 
d«  h»  die  eine  Ecke  entfernt  eich  weiter  ^  wie  die  andere  Ecke, 
und  beschreibt  al90  einen  gröeeeren  Bogen  als  letztere*  Pas  Sub- 
jekt wird  nun  anf  dieses  ]Bett  ao  gelagert,  daas  der  Qipfel  jeder 
Krömmnng  denn  Zwlscbenranme  ;i wischen  den  Stücken  der  Hatrai^ 
entspricht  Wenn  nnn  darch  den  angebrachten  Hecbanismo^  das 
nntere  und  fbere  Stück  des  Lagers  Tom  Hittelstücke  entfernt  wird,  so 
bildan  sie  einen  Winkel  oder  Tielmehr  einen  Bogen,  dessen  Sinns 
der  hohlen  Seilte  dfr  Krümmung  entspricht.  Dadurch  werden  die 
beiden  Enden  de^  Kr,iMPiniung  ans  einander  geführt  und  diese  gerade 
gerichtet  Der  Apparat  wirkt  fiel  stärker  spannend  auf  die  Theile, 
die  in  der  Konkantat  lifgen,  als  auf  die,,  welche  die  Konrexität 
einnehmen,  die  er  mehr  erschlafft  und  kompirimirt,  aber  nach  dem 
aifenen  Gestlndniase  Gnerin's  l^uin  dieser  Apparat  nur  in  4«n 
übrigens  eehr  seltenen  Fällen  ton  Nutien  sein,  wo  entweder  eine 
.Tierfache  Krüappmg  T,orhanden  ist,  oder  aw.ei  Krümn^nngfn  dicht 
an  efnander  grauen«  Ist  die  Verkrümaaiung  alt»  eind  die  Wirbel 
afchon  in  ihrer  Form  Teeändert  jnn^d  die  Bänder  ßn  jder  KonkaTität 
mkürsl,  ao  fnhtt  i/iitffr  Apparat  leicht  in  iwe^  neyien  KrEunupun- 
gjUk  der  Wirbelsän^,  nji  einer  oberhalb  und  lai  i\yier  :U«äei:halb 
isrHai^tkiirTiftui;^  d|Bi;en  jf^ttlerei  Theil  wideiritejtit.wd  eich  picht 
fKfidji  richtfn  ]ßM$t^ 

.  ^ei  d^r  rfj^^, S.^^igan  Krümmnng  pder  sogenannten  Schlajfir 
fmtarraliir , .  (f 0  ,die  beiden  ]^rümmungi)0  nicht,  durch  ipehrere 
WirM  TOn  afP^li«f  gychjieAfik^dy  apndem  aUaählig  in  eUian- 
lltr  übeegpfl^en^  hat  man  dem  firwäi^ten  Apparate  den  Vorwn^ 
gfpaclit»  dfss  er  da»  Becken  ifi  sf^iner  Stellung  lum  übrigeif 
JUrpec  in  4^0  falecbe  Nejgyng  bn^^g«  W4  «f  .^^f  .^^^ 
a^ef  jg^gan  «intandar  atelle.  Im  Debrigen  htt  die.eec  <^BP«rai 
4vi  Pfbeletm^,  4f»  «Pp  übrigen  Apparate  ^r  Art  ^jbapi  daif 
fta  «in  Jingfa  ]«ipgan  aath^^endig  Aai^cbef^.  . 

c)  Mm  hat  9fBick  in  4emaelben  Prinsipe  A|pp|irate  f rdachi^ 
iiß  i^  nnfraclbtar  S^tel^g  hennUl  wardan  fiol^jefi.  Der  Apparat 
T»n  D  e  1  p  e  c  h  besteht  in  einem  Schnü^eibe,  apn  welchem  hinten.eine 
fi^^rne  Laf^  C^^^r  »^0%*^!^  «ngebiAcbt  ^st  Bi^aXatte 
^BAMch  der  vinen  ofier  de^  a^d^if^nlSlef^'^b^^iflg  .g.«n<^t  ▼^■^ 
*»!  •»•  W*t  jüne.  JWüwwfc  wiche  il^n  ^T^»rax  von  der  Seit) 
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tliftiff  tii^  toll ,  tren&  si«  ingevenlet  wird,  üfin  gettde  Ut- 
gen.  -^     d)  Der  Hoitafd'sche   Gürtel   besteht   aus   einem  gt- 
polsterten  Ledergnrte,   Weichet  ungefähr  15  Centimeter  breit  ist; 
dieser  6nrt  wird  ntt  das  Becken    gelegt,    fest  ngeschnallt  md 
durch  Vnterschetakelriemen  fest  gehalten.    Am  hinteren  Hieile  die- 
ses Gurtes 'befindet  sich  eine  eiserne  Latte,    die  duelbst  mittelst 
eines  sehr  einfachen,  nach  der  Seite  hin,  wo  die  KonTexitil  der 
Krfimmung  sich  befindet,    angelegten  Riderwerkes  befestigt  ist; 
die  Latte,  die  eine  Art  Hebel  bilden  soll,   ist  so  lang,    dass  de 
Tom  Gnrte  an  bis  über  die  Schnltem  sich  erstreckt    Dieser  Latte 
gibt  man  alsdann   eine  solche  Neigung,  wie  sie   die  Krfimmimg 
erfordert,  so  dass  die  KonTexität  des  gekrfimmten  Theiles  der  Latte 
gegen  die  konkare  Seite  der  Krfimmung  hingewendet  ist.    Ein 
sehr  breiter  Riemen,  Ton  dem  Torderen  Theile   des  Beckengnrtes 
ausgehend ,    geht  fiber   den  Gipfel  der  Knrratnr  der  Wirbelside 
und  befestigt  sich  an  dem  freien  Ende  der  Latte ,    in   dem  er  so 
gewissermassen  •  die  Hüfte    eines   Spiralganges   beschreibt.     Um 
diesen  Riemen  ananlegen,  liest  nian  das  Smbjekt  nach  der  kon- 
karen  Seite  sldi  hinneigen,  wodurch  schon  die  untere  Krtamng 
sich    anstngleichen    strebt.     So   wie    det   Riemen   angelegt  Ist, 
sieht  er  den  Kranken  nach  der  entgegengesetxten  Seite,   Indem 
er  den  Beckengnrt  tu  drehen  strebt;    da  aber  dieser  fest   xige- 
schnallt  ist,  io  wird  die  Wirbelsäule  gerade  gerichtet,  alTelii  iis- 
ses  Geraderichteh  geschieht  dadurch  sihrMen   so   plMxlIdi, 
In  manchen  Fällen  die  sonderbarsten  Erseheimmgen  dadnrdi 
▼orgenifen  wurden.    Delpech  berichtet  Von  einem  jungen  MM- 
eheU,  welches  wegen   reralteter  Terkrfimmungen  der  miheUMs 
eine^  soldien  Behandlung'  üntenl^orren  worden   Ist    WbM  die 
Streckung  der  Wirbelsäule'  und   die*'  Atfbiegung  derselben  einen 
etwu  starken  Grad  erreichte,  traten  die  heftigsten  HerreuiMle 
ein ;  die  Kranke  hatte  nämlich  alsdlDin  du  GefUil,  als  wenn  ditbul 
sich  um  ihre  Stime  einschnfitte  und  eine  grosse  Menge  Ton  Uckl- 
strahlen   schössen  Ihr  durch  die  Augen  und  die  Schläfe  und  die 
Gegenstände  schienen  ihr  mit  solchen  feuerigen  Punkten  «mgebcB. 
Wenn  die  Streckung  nacMiess,  rerschwanden  die  ErsdieinwngeB. 
OflTenbar  erlitt  also  das  Rfickenmark  eine  tu  grosse  und  tu  plälr- 
liche  Dehnung  bei  diesem  Yerfahren. 

Wir  haben  entitdi  noch  tum  Schlüsse  der  chirurgischen 
Operationen  tu  gedenken^  die  nmn  gegen  diese Tei 
der  Wirbebäule  bif  Altwendün^ '  gArtdii  lial,  wir  melMi 
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kein  an  der  konkayen  SaRe  dar  Krüaummg,  worapf  dann  dia 
•rtk(»pidia€kefi  Appanala  asgawvadat  warden»  Gnariii  iaias^  das 
atck  baaondara  damit  kasckÜUgl  kil,  und  Taa  den  tob  ikai  g^ 
wonftanan  ReaoltataB  brancban  wir  klar  nickt  aa  barlcktan,  da 
wir  In  naarar  Zaitpckiift  den  -Strait,  walcker  .  darttbar  in  Parti 
atatt  gakakt  kat,  baraita  and^raraüig  f  aaakildart  kabta»  *^ 


JUi.  Klimken  und  Hospitäler^ 

Höpital deM EnfanB maladeM  (Hr.  Trousseau)« 

_  * 

Tkeraple    der  ?er«cbiedenen  Arten  dee  Dnrckfallea 

der  Kinder. 

« 

'.  Sfkon  Mkar  ainmal  (a,  diaa aa  Ja nimal .  für  Ktatfafkrank* 
kailail  B4«  VH,  S.  288),  aagt  Hr.  Tr.,  hlba  iak  nick  «bar  dia 
Diarrkoa  dar  Kinder  aoigaapraekaii;  ick  kaka  dari  ndiraia  Far^ 
iipa|i,#a%aatdilt 

1)  Diarrkoea  lUmi^tilßa^  Liantaria.  Ba  Jet  dktaaa 
atna  dar  libalatan  f orman ;  man  kann  fia  .al^-dia  ankaknta.  Fortn  dar 
Gaatraitttaatinalreixnng  batrackt^n.  Ich  kaba  aft.gagan  ala  die  Ad- 
atringantien  mancbt:  die  MoneriSj  BaHuMa.f  daa^.  Dimicordkm^ 
aUain  aalten  war  ick  damit  anÜRiadan ;  nir  in  wenigen  Filtan 
knt  daa  Emiräekm  Momuiae  atwa4  geir&tit.  Man  kann  diaaan 
AnBfliataff  an  SO  Canligramai^n  tiglick  bat  Kindam  Ton  1  bia  ft 
Jakran  geben  und  damit  bia  auf  40  Centigramman  atalgen.  Daa 
Mittel  aber,  ton  dem  ick  am  meisten  Untien.  gakabi  kabe,  iat 
dar  TarUttrf$$  nalronafna  (5«/  de  Seigneiie)^  walckar  bekannttiek 
ainaa  der  mUdeeten  AbCükraalsa  iat  Du  Sindkal  darinf  6  bia 
8aul  Stnklgang,  biaweilen  nickt  weniger  ala  Ter  der  Anwendnng 
diaaaa  MUtala,  aber  dannock  wird  derDnrckfall  dadnrek  gamiaaigt 
nad  anfgakaltan.  Man  gibt  aa  S  bia  0  Tage  lang  SiigHngan  «t 
5  bia  0  Gummen  pro  do$i  nnd  Kindam  ran  10  Ms  17  JakraH 
sa  10  bia  1&  Orammen«  alaa  Kindern,  die  iwiackan  diaaan  beiden 
Altem  aicb  bcflndan,  in  6  Mi  10  Grammen.  —  In  den  Fillen 
Yon  Uanterie,  in  denen  der  rarf«nia  natrmmiui  aick  ni^t  wirk«- 
aamarwetati  mnaa  man  in  Abaorbentien  aeine  Znlnckt nckmen, 


■HUI  beavtet  akdum  das  BiimuUmm  $uimhieum  alt  gftpilveiim 
Krebwtol&eD)  aber  nicht  in  dar  Hbfrgroaea  Doali,  dit  Hr.  Mob« 
neret  anrithet,  sondern  m  5-<-10  Cenlig^iiiunfln  (1  Cenllgr.  s= 
^/«  Oran)  Ton  jedes;  eine  iMehe  Deeis  ia  Laufe  dee  Taget  tf* 
eeheint  iiir  in  den  meiiien  Fallen  ToRkeaimen  ansreichead. 
Wenn  nacli  Verlauf  Ton  5—6  Tagen  diese  Mittel  niehl  wfrkMi, 
muss  man  sehen,  ob  die  reinen  Alkdlen  nieht  bea^eve  DienoU 
ihun.  Sind  die  Darmansleemngen  acide,  was  man  dnrch  das 
Lakmnspapier  bald  ermitteln  kann,  ist  sogar  der  Speichel  stark 
saner,  so  mische  man  in  der  dem  Kinde  in  reichenden  Milch  et- 
was doppeltkohlensauren  Natrons  lu,  so  dass  etwa  2&— 40  Centigr. 
in  24t  Standen  terbraucht  werden.  Zetgt  sich  auch  dieiies  Mitttl 
unwirksam,  so  gebe  man  die  Magnesia  lu  19 — 26  Centtgr.  Ja 
einem  dünnen  Sjmp.  Wenn  Aüclk  di^ftes  Mittet  nicht  tririit,  ao 
greife  man  lum  Kalkiucker  {Caharia  8aeeharaia)y  eine  «u 
Zttsammenreiben  von  frischem  italk  {Calcmmprotosffd)  und  Znk-^ 
ker  bereitete  Verbindung.  Wenn  man  Vs  Th,  Kalk  mit  2  Th. 
weissem  Zu4ifcer  krlMg  lUsammeiirellt,  ed  bekommt  matt  eine  Art 
Syrup,  d%r  ««efeeroidenUiih  wirkte  ^enn  die  Lienterift  üA  Binft 
im  Dirmkattil^  md  im  Speichel  iilgt 

Sehr  gute  Resultate  gibt  auch  der  HdUen#tettt.  ittdi  M* 
gender  Pomiel  wende  ich  daa'Mtttd^av: 

ft  Atjfm^  iNirld  erfHtflX»;  1-4  Centigtf.  (Qt.  V«— V»)* 
SfTUp.  9impiie.  20  Gramm.  (St^Vi). 
itf».  duHU.     W  Gramm.  (!}). 
M.S.  in  24  Stunden  lu  Terbratidelii 

Wenn  Endlich  kein  Mittel  ditier  Afl  unis  flWMku  Ahrl,  was 
dleidlngs  ungewihnitch  wire,  so  nehme  ich  mekiA  Zutnckt  n 
folgender  Vorschrift: 

ß  Hai.  Ijpteeaeuanh.  5  Centigr.  (Gr.  Vs)- 

Caiom$Umö$  1  CMntigr.  (Gr.  V<)' 

Lumdan.  UquU.  Sffäenh.  10  Centigr.  (Gr.  1*/$). 
M.S.  Morgens  und  Abende  eine  selche  Üesis« 

Dbsae  VorMlif  ift,  die  sich  oll  sehr  ttiHlkh  In  fibelen  Pensen 
der  Lienferle  erweist,  ist  iber  n4ch  hÜfteiclMr  in  einigen  andeten 
Fonieli  ?en  Diarrhoe,  ron  dendb  wir  giefeh  tprethen  werden. 

Man  müis  nie  aim  den  Aagen  TöiMfen ,  tase  dIeMer  in  Ac^ 
stehende  KrankheH  bei  Kindern  isst  liiaier  duith  die  Art  der  Hai- 
rungestbfe,  die  sie  erhalten^  hervorifeniren  werden.  Wenn  Ab  Atit^ 
ihre  Kinder  sehr  frilh  entwöhnen,  so  mIMi  eia  ale  *nf  KiteMi 


•Iw:  ^rM«Mi  HahnmtMliitt;  das  EM  tOä  tob  «Im m  Ittlig#« 
|lMiMB«ftaii4  io  doB  aadeiw»  «ad  das  Ends  kt  die  Uanferit .  M* 
IVintiv  dla  noch^  •Ingen  liiniieS)  msa  Man  daher  ade  MitUl  dM9> 
Uebecfedttf^  aswanlAeiii  daaa  si«  dakei  behirreii;- et  iai  diaaea' 
das  baite  Mittel  gegen  die  Lienteria,  die  dann  gewöhBUch,  wenn 
aanal  die  Mnitemikh  g«t  iat,  ackon  in  iranigen  Tagen  too  aeifcer 
Tvaahwlndet«  —  Wenn  aber  die  Ruckführang  deii  Kiadee  ant 
Matterbrnel  nicht  mehrmogUeh  iet,  —  entweder  weil  dieee  keine 
•der  nnr  schlechte  Milch  hat,  oder  ans  andere»  Gründen  nicht  au 
•ingan  Tannag,  oder  wl^il  das  Kind  schon  au  knge  Zeit  entwfthni 
laty  sa  mnas,  TOimnsgeaatat^  dass  aneh  etne  Amme  nicht  einaotie» 
Temag,  daa  Kind  aUardinga  gefüttert  werden.  Dia  Nahhingi 
la  aber  dann  daai  Magen  des  Kindes  angemessen  aain:  .  Wab*. 
ehaa  lines  nnnr  diese  Nahrung  sein?  Im  Allgemeinen  bleibt  Mileh 
flir  aolde  kleiiia  Kinder  die  Havptnahrang  nnd  gewdhnlieh  hat 
■an  keine  andeie  ala  Knhmilch;  Ziagenmikh  aoU  rarstopfend  wir* 
kani  Bialkmeramlah  Bagagen  abfUhrend^  wenigstens  bei  denen,  die. 
itti  ersten  Male  sia  geaiaeaen.  Une  ehemiseha  Unteianchnng 
dar  MihJi  argttl  wohl  eine  Verachiedaohait  in  den  Vaahlllnisaen 
dea  Kiabatofes^  dar  Bntter ,  daa  Zockers  nnd  te  SWae ,  aber  aa. 
Mast  aiah  doch,  nicht  danna  vAi  Beettmmthait  die  pnrgirenda  oder 
fonteplinda  Bigolisahaft  naehweisen.  Dia  Knhaulck  wird  abö 
die}enigo  aeln,  die  man  aolehen  kloinen  Kindam  gewöhnlich  vt 
gahcB  kat^  Ob  man  die  Milch  nngekoeht  doli  Kinde  geba  oder 
nlchi,  lisat  sieh  nicht  ?oransbaatimi|itn|  ein  Kind  vartrigt  sie 
baaaer  roh,  ein  anderes  beeser  gekocht;,  man  mnsa  tteees  anspro-. 
hiren.  Ebeneo  mnaa  die  Ecfakmng  in  jedem  einaalnen  FaHe  aoH 
gan,  ob  ea  bbsaer  sei,  iBe  Milch  abgerakairt,  oder  nickt,  mit  Wa»* 
aar  Tofdünnt ,  oder  in  gewMuilicker  Starke  in  geben.  Als  ein- 
Znaats  anr  Milcb  kann  man  einen  Aa%was  von  hartem  Weiesbrod, 
wotn  etwas  Znekar  gesatst  ist,  anwenden;  anch  CMtawaaeary 
Aaiswnsser  kann  man  mit  MHck  Tetsetaen  n,  s.  w»  Bs  lisst  sleh^ 
wie  gesagt ,  hieniber  nichts  im  Vorans  bastimamn.  —  Ea  gibt 
aber  Kinder,  obwohl  sdtan^  die  von  Oabnrt  an  nicht  einen  Tropfen 
Milch  Tcrtragen  können.  Ich  habe  ein  7  Jahre  altes  MäddiAli  g*<. 
kannt,  welches  diese  Eigenthflmlichkeit  hatte,  man  hatte  Tcrgeb- 
lieh  Franepmilch,  Eselinnenmilch,  Knhmilch,  Ziegenmilch  rersncht, 
man  hatte  diese  Milch  unverdünnt  und  ipit  den  yer^chiedensten 
Dingen  Teraictat»  gereicht,  aber  das  Kind  konnte  nichts  daron  Tcr- 
tragen; es  bekam  bis  au  seinem  dritten  oder  Tifrtcn  Jakra. nichts 
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ab  6«ntnivis0«r.  Man  mvit  bei  fokkan  Einitn  aatk  Atnail- 
beaGrwiUtieB  Terfahmi,  nach  il«Mii  man  bai  Kindarn  Tarflkity 
dia  ana  dar  Nomiandio  oder  ava  Btti|^d  anlllH^  nach  Paria  ft- 
hracht  Verden;  in  der  Nomiandie  ninüich  bekainaen  die  Kinder 
den  Tag  Hber  Uti  nichta  Anderes ,  als  Cider  sn  trinken  nnd  in 
Bnrgnnd  werden  sie  ron  der  Geburt  an  an  Wein  gevi^iuit.  Kam 
mmt  nnn  solche  Kinder  nach  einer  gani  anderen  Gegend,  s.  B* 
nach  Paris,  nnd  aian  wollte  sie  dort  wie  die  anderen  klainan 
Kinder  bebandeln  nnd  ihnen  nichta  Anderee  ab  Milch  gaban,  ae 
wfirde  ihre  Verdavung  gleich  an  leiden  anfangen  nnd  man  vftida 
genSthigt  sein,  ein  anderes  Regimen  fär  sie  amnordnen.  Jn  anch 
bei  Kindern,  die  nicht  ans  der  Nermandie  oder  Bnrgnnd  lieratam* 
man,  ist  biaweilen  der  Gebranch  Ton  Wein  nottwandig,  nm  die 
Verdannng  thitig  sn  erhalten«  Vor  einiger  Zeit  wnrde  iA  mm 
Kommandanten  dea  Lonvre  gemfen,  deasen  Enkd  fortwihiand 
an  Lienterio  litt,  nichts  Tordanen  konnte  nnd  bnchatiblich 
Hnnger  bat  anfgyieben  war.  Der  Ant  dea  Hanaea  hatte 
geblich  alle  gewöhnlichen  Mittel  ferancht;  idi  rieih,  dem  Kinde 
etwaa  Madeira  mit  Bigelb  an  geben.  Dieses  Tennochte  dne  Kind 
gnt  bei  sich  an  behalten;  man  seilte  es  fort,  nnd  allmihllg  ge* 
wohnte  man  dadnreh  daa  Kind  anch  an  andere  Rahmng,  namant 
lieh  an  Milch,  so  daas  man  snletat  aiit  grossem  Voriheile  ihm  «ine 
Amme  geben  konnte.  —  Bn  Ant  empfiehlt,  den  Kinden  ler- 
^etechtes  rohea  Flebch  sn  geben;  dieser  Arat,  nnter  dem  dea 
Kinderhoapital  in  Moekan'')  steht,  liaat  ein  Stick  mhea  Klnd- 
flebch,  Ton  dem  alle  Fetttheile  entfernt  sind,  gani  klein  a^nkan 
nnd  filttert  damit  das  Kind,  welches  an  Uenterie  bidel  nnd  er 
behauptet,  dam  sich  dabei  ein  ansserordentliches  Wohlbdudan 
einatellt.  Ich  habe  diesea  Mittel  noch  nidrt  verancht,  aber  ich 
werde  nicht  anatehen,  wenn  sich  Gelegenheit  darbietet,  ea  anm» 
wenden,  da  dieses  neue  Verfahren  allerdings  elwaa  an  Teraprachen 
saheint.  Waa  die  nbrige  dem  Kinde  in  reichende  Nahmng  betiifi^ 
so  mnss  man  nach  dem  Znstande  aeiner  Verdannng  akh  richten 
nnd  ea  limt  eich,  wie  geaagt,  im  Vorana  keine  beatimto  Kagal 
anbtallen. 


0  Nicht  in  Moskau,  sondern  in  Petersburg;  es  ist  der  Staata- 
rathDr.  Weiss,  Direktor  des  Hospitales  filr  kranke  Kiader 
daaelbst ,  nnd  der  erwihnte  Anhats  stand  inerit  in  dieaer 
Zeltaohrift  Bd.  lY.  8.  99. 


t)  Oalligtr  Dnrehfall,  Disrrhoea  biHo94. 
Dai  intliche  Verfohmi  gtgtn  diestn  Dofchfall  iil  fnt  lüH 
mer  Ton  Erfolg«  Das  Kind  hat  Fiabtr,  BrbrocheD,  Spanmm^  du 
Banehai  und  tine  nebr  odar  nindar  heftifipe  Diarrhoe.  Man  gM 
Breehmittal  nnd  iwar  l»aaonderi  die  Ipeetieuanhü^  die  man  Sinf« 
Ungen  in  Vs  Ua  1  Ortmai  iwei  bia  dreimal  tiglich  gibt  Ga« 
wdhnlich  Terliert  sich  daa  Fieber,  nnd  Erbrechen  nnd  Dnrohfril 
hdren  anf  Wird  die  Ipeeaeuanka  acblecht  ertragen,  eo  gebe 
man  abführende  Nentralealte,  beeondera  den  Tariaru$  nairanaiui 
%m  10  bia  M  Centigrammen. 

■ 

ft)  Grüner   Durchfall,   Diarrhoea  viridiß. 

Gegen  dieae  Form  werden  dieaelben  Mittel. angevandel  nnd 
ea  sind  beaondera  die  abMhrenden  Nentralaalia ,  die  man  hier 
ebenfaHa  anwenden  mnaa ;  allenfalia  aetst  man  etwaa  doppelt  koh<« 
lenaavren  Natrons  hinin« 

4)  Schleimig   blutig  gefärbter  Durchfall 

Wenn  Fieber,  Erbrechen,  Aufireibnng  dea  Bauehea  dieoan 
Durchfall  nicht  begleiten  und  folglich  Ton  einer  Darmeiitiündillig 
nicht  Zeugniaa  geben,  eo  reichen  Klyatlere  allein  Un,  ale  Ku  be« 
aelflgen.  Man  rerordne  ein  Kljetier  Ten  5  bia  10  Centigrammen 
Höllenstein,  in  20§  Grammen  deatillirten  Wassers  und  wird  iaa 
KljsUer  nicht  behalten ,  ao  gebe  man  ein  i weites ,  woiu  man  S 
Tropfen  Laudannm  aetst  Diese  Kljstiere  werden  Sbiatmal  tig« 
lieh  wiederholt,  je  nach  der  Heftigkeit  der  Diarrhoe.  —  bt  abet 
dabei  der  Bauch  aufgetrieben  und  Fieber  Torhanden ,  ao  beglnaa 
man  mit  Brechmittel,  lasse  darauf  milde,  abfahrende  Salsa  folgen 
und  helfe  mit  Klystieren  nach.  Klystiere  mit  Laudannm  geba 
man  nur.  Wenn  nicht  augleich  Erbrechen  torhanden  ist  und 
Klystiere  mit  Höllenstein  nnr  dann,  wenn  kein  Fieber,  kein  Er* 
brechen  und  kein  Auftreiben  des  Bauches  au  bemeiken  ist  Kly« 
allere  mit  achwefelsaurem  Zink  oder  schwefelsaurem  Kupfer  haben 
dieaelben  günatigen  WiAungen  und  selten  bleiben  diese  eben  ge^ 
nannten  Mittel  ohne  Erfolg. 

6)  Diarrhoe  mit  membrandsen  Absonderungen. 

DIeae  Art  dea  Durchfallaa  ist  aehr  hinüg  bei  Erwachaanen 
und  beaondera  bei  Frauen,  die  viel  an  Veratopfnngen  leiden.  Man 
aMit  in  den  Aualeerungen  tiele  kleine  Hautfatien  ,    die  faat  wia 
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lerliackl»  MMii  MMllMtti  ^  Kijstifn  alli  BMlMtlaili  ol^f  tchve- 
Mstttrem  Kupfor  bristen  imatr  Heilsog.  *^  Ib  <er  Klitteit 
M  diese  Arl  des  DarchfeUes  sehr  AelUI^  illeia  ei.keMit  dt  eise 
eadert  Form  Tor»  die  ibr  sehr  nahe  komiil.  Die  Avdeennfea 
•eheii  nimlich  am  ^  wie  gekochter  Reie.  Gegen  dieee  FeeaeB 
fand  ich  am  besten  Klyetiere  a«e  Cbauttlsohleiai  ndt  6  Ue  M 
GeitigraBunen  KalomeL 

9).  Choleraartige  Diarrhoe,  Diarrhoea  ekoleriformi». 

Das  Kind  ist  eben  entwöhnt  worden»  oder  ae  beknaivl  Slhnai 
es  hat  Durchfall,  man  thnt  nichts  dagegen,  weil  man  ihn  iir 
nütiUch  fallt,  nach  der  Meinnng  der  Amme  nnd  Tleler  Aente, 
#ekhe,  uok  Sydenham,  glrnben,  daas  ein  Sind»  daaehc»  ent- 
wöhnt iat,  oder  an  der  Dentition  leidet,  nidii  TOfslepft  sein  darf. 
Es  Ist  dieses  doch  nnr  inm  kleinalen  Theiie  wahr}  d^r  DmraUaB 
ist  jedenfalls  sehr  übel  nnd  man  mnss  geget  iha  wuehenm  a«ni 
wie  gegen  die  Pest  Danert  der  Dnrchfall  nur  1  bis  2  Tage,  ee 
hat  er  nichts  an  bedeuten ,  wenn  er  aber  llnger  danert,  se  darf 
man  ihn  nicht;  gehen  laasen.  Thnt  man  nickt«  dagegen^  et  dan- 
eit  er  etsra  8  Tage  ,  ebne  dass  du  Kind  Irgendvi«  n  kidan 
seheint  Und.  ahne  dase  et  mager  wird«  Piatafich  aber,  ob^a  daas 
irgend  etwas  ftf ansgeht ,  stelb  eich  beftigas  Ef brechen  ein  «d 
ekl  sehr  reichUcber ,  wisseriger  DnrebfaU;  di»  lOnd  kieincbt  oft 
flirehterlich,  seine  Angen  sinken  ein»  die  Baut  wird  UinUcb  nnd 
sie»  BO  Wie  die  Zange,  werden  kalt  Die  Hast  b«i  fent r  ibit 
Hastiaitit  Tarieren  und  die  Falten,  dia  «an  anfnimmt,  bleiben 
etehen.  Ist  das  Kind  fett,  se  werden  sogbicb  alle  die  bis  dabin 
Biraffen  Theiie,  der  Banch ,  die  Hinterbackep »  die  Oberacbenkd 
wisik  nnd  achleff;  der  Pnls  sehr  klein,  kanan  aliilber  und  Uawei- 
len  gar  nicht  sn  fthlen.  Es  i|t  mit  einem  Werte  ein  cbelera- 
artiger  Znstand«  Die  erbrochenen  Stoffe  aind  grdn,  wie  eine 
AntöBung  Ton  Knpfer;  der  Dnrchfall  entleert  ebenCalla  grine, 
wässerige  Stoffe,  die  auletat  so  wenig  gefirbt  sind,  dase  sie  fast 
wie  Drin  amneben.  Das  Kind  achreit  nnanfliArlicb,  es  wirft  die 
Gliedmassen  umher  und  hat  keinen  Apfeabtick  Ruhe.  Biawailen 
hört  der  Dnrchfall  auf  und  das  Erbrechen  wird  desto  heftiger; 
bbweOen  h9rt  plSttUcfa  Beides  auf,  wfe  bei  der  Cholera;  dann 
wird  dae  Clesciurei  des  Kindes  iaimec  scbwlcber,  di^  StioMa  wir! 
belser  nnd  rauh«  Diese  Ch^lerm.infmkinm  dauert  einige  Standen 
bis  einige  Tage»   gawetanUeb  24  Ue  46  Standan,  waraaf  dar 
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VdJl  Mgt  Kill  kt&ik  ihlliirliriieit,  Übe  woM  Ae  AlBte  i^t  iärtm 
^rgtitüntü  Klhde^  sterben  uad  ee  bt  dieses  abo  ^ine  sehr  gefähr^ 
ttehe  KraaUeii 

Welche  Mfftel  hat  man  dagegen?  T^ät  Opiam  ist  es,  wosn 
man  greift,  immer,  irenn  man  nichts  Bf sseres  weiss;  die  Kranl[en 
«nd  die  Angehörigen  sind  damit  lufrleden;  die  Kranl[en,  weil  sie 
aufhören  in  leiden,  die  Angehörigen,  weil  sie  die  anscheinende 
Knhe  des  Kranlcen  fOr  ein  Besserwerden  halten.  AHein  was  thnt 
das  Opftrm  in  solchen  Fällen?  Die  Kinder  Terfallen  dadurch  in 
Betinbang  und  sterben  daranf  etwas  schneller.  Verordnet  man 
opiumhaltig^  Klystfere,  so  hört  die  Diarrhoe  anf,  aber  das  Erbre-* 
chen  wird  nm  so  heftiger.  Zwischen  dem  Magen  nnd  dem  dicien 
Darme  findet  eine  Art  Polaritit  statt,  welche  bewirkt,  dass  Durch- 
fall  nnd  Erbrechen  sich  gegenseitig  ersetzen.  Man  mvss  sich  dem- 
nach wohl  hüten,  den  Durchfall  bei  Kindern  gewaltsam  anfznhal- 
ten,  #dch6'  fTeignng  zum  Erbrechen  haben.  Erwachsene  «nd 
)Kt)(itef ,'  die  an  der  Cholera  leiden,  sterben  mehr  an  Erbrechen 
4b  te  Durt^hfall  und  wir  haben  noch  in  dieser  Epidemie  gefntt- 
den»  dass  die,  welche  Erbrechen  und  Schluchzen  hatten,  weit 
amstllcher  ergrilTen  waren,  als  andere.  Klystiere  mft  Opiunl  ter- 
tetzt,  sind  daher  bei  Kindern,  die  andern  choleraartlg^n  Durch- 
falle leiden,  eben  so  gefihrlich  ,  wie  das  Eingebeil  roh  Opium, 
Welches,  Wie  gesagt,  schnell  zur  Betiubung  führt  und  tum  Tode. 

Man  hat  alle  möglichen  Adstringentlen  rersucht,  das  Tannin, 
fia  Monesia,  die  Ratanhia;  sie  sind  Ton  keinem  Nutzen;  am  be- 
sten noch  erweist  sich  das  Verfihren,  die  Krankheit  durch  Brach- , 
mittel  und  Purganzen  zu  kuriren.  Die  Brechmittel,  und  besonders 
die  Ipekakuanha  In  Pulver,  sind  besonders  zu  empfehlen;  die 
Diarrhoe  bllt  an,  aber  ihr  Verschwinden  wirkt  nicht  mehr  nadi- 
theDig  auf  den  Hagen.  Die  milden  abführenden  Salze,  besonders 
der  Taridtui  nätronatut  zu  4 — 10  Grammen  pro  doiij  je  nach- 
dem das  fitbrechen  sich  wiederholt  oder  nicht,  thut  sehr  gute 
Dienste.  —  Was  ist  aber  gegen  die  nerröse  Depression  zu  fhun  ? 
Wut  mir  noch  am  meisten  gethan  hat,  sind  Senfbider.  Man 
thot  in  eine  Serriette  600  Grammen  Senfmehl,  die  man  mit  kal- 
tem Wasser  anrührt;  dann  knüpft  man  die  Serriette  locker  zu 
und  presst  sie  aus,  bis  das  Wasser  gelb  wird.  Das  Anrühren 
dea  Senfmehles  mit  kaltem  Wasser  ist  wichtig,  weil  das  itherische 
Oal  des  Senfes  abdann  in  grösserer  Menge  sich  entwickelt  Daa 
Kind  wird  ins  Bad  gesteckt  und  ron  der  Amme  oder  irgend  einer 
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indertii Penan  «Itck  gehalten;  bald  bagiank  as  dia  raliandaWif- 
knng  d«0  Badea  an  füblen,  ao  wie  die  ParMa,  F^che  aa  hÜL 
bt  daa  Jncken  för  die  letitare  nnertriglidi  geworden ,  aa  nraaa 
man  das  Kind  herananehmen,  ee  in  eine  wollene  Decke  hiiUea 
nnd  ibm  innerlich  einen  mit  Aetber  reraeUten  Symp  thealdffel- 
waiie  reichen.  Bisweilen  tritt  diese  Indikation,  dia  Hantlhalig- 
keit  m  heben,  allen  anderen  Indikationen  Toran«  Ist  der  Pols 
wiedergekehrt,  so  mnss  man  die  Thitigkeit  der  Schlaimhant  an 
modifixiren  suchen«  Lebt  daa  Kind  noch  nach  48  Stunden,  aa 
dass  in  dieser  Zeit  die  Reaktion  nnd  die  Hantwarme  bleibend  ist, 
ao  kann  man  dann  gegen  die  Diarrhoe  Tortrctan.  In  dieaar  Ab- 
aicht  rerordnet  man  eine  Anflosnng  ron  Höllenstein^  Iheila  in 
Klystierform,  theils  innerlich  xn  geben;  da^  Klystier  in  6 — 19 
Centigr.  in  250  Grammen  Wasser  (1—2  Gran  in  8  Unzen  Waa- 
aer);  innerlich:  1  Cantigr«  in  SO  Grammen  Wasaar  (nngafahr 
Vi  Gran  Höllenatein  anf  1  Unie),  woin  20  Grammen  (5 — 0  Drach- 
men) Symp  geaetat  werden.  Man  kann  dieaaa  Klystier  2— 4(mal 
in  24  Stunden  wiederholen;  kehren  aber  die  algiden  Spiptapae 
wieder,  ao  muss  man  xur  ersten  Medikation  surfickkehren. 

Ba  kann  auch  konunen,  daas  nach  der  Reaktion  die  Kinder 
in  ein  Typhoid  Yerfallen,  welchea  an  drei  Wochen  dauam  kann; 
sehr  k^ine, kühle  Bftder,  massige  kalte  Uebergiessungen ,  kühle 
und  etwas  reifende  Getrinke,  etwaa  Milch  oder  Brühe  werden 
wohl  meistens  diesen  Zustand  beseitigen.  —  Im  Allgemeinen  lisat 
aich  sagan^  dus,  so  lange  der  Puls  nicht  stark  und  toU,  aoadem 
klein  und  achwach  ist,  und  so  lange  du  Erbrechen  nicht  aufhö- 
ren will,!  man  eine  sehr  ungtnstige  Prognose  stellen  muss ;  dass 
aber,  wenn  die  Hautwirme  wiederkehrt,  die  Augen  nicht  mehr  so 
hohl  liegen  und  daa  Kind  aufgeregter,  lebendiger  wird,  die  Prog- 
nose etwas  günstiger  ist  Dann  hat  man  ea  wahracheinlich  bald 
mit  einer,  yielleicht  typhös  werdenden,  Enteritis  zu  thun»  die  auch 
gefährlich  ist,  aber  doch  nicht  so  gefahrlich,  ala  der  Znstand  der 
übermiaaigen  Depression* 
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ir.  Gelehrte  GeieU^chaften  und  Vereine, 

McidisuiUche  Gesellschaft  des  Obekrheins  zu 

Strassbnrg« 

Ueber  iit  Ophthalmie  der  Neugeborenen  vnd  dereii 

Behandlung. 

Herr  J  i  n  g  e  r  erwähnt  in  einem  Berichte  fiber  die  Vor- 
ginge In  der  Haternit^  xn  Strassburg  wihrend  des  rergangenen 
Jahrei  auch  der  Augenentzündung  der  Neugeborenen,  die  sich 
muf  eine  wahrhaft  epidemische  Weise  geieigt  hat  Sie  war  äus- 
•erit  bösartig  und  trotzte  der  wohldurchdachtesten  Behandlung; 
mehrere  Kinder  sind  blind  geworden.  Unter  den  Mitteln,  mit 
welcher  man  die  Krankheit  zu  bekämpfen  .  gesucht  hat,  wurden 
die  Auflösung  tou  Höllenstein,  von  Sublimat,  Von  salzsaurem  Golde 
und  das  Einblasen  tou  Kalomelpulfer  am  meisten  rersucht;  am 
wiAsamsten  schien  noch  der  Sublimat  zu  sein;  was  die  in  neue- 
ster Zeit  Ton  Hrn.  Chassaignac  gerühmten  kalten  Duschen 
der  Augen  betriflt,  so  war  ihre  Anwendung  mit  zu  grossen  Schwie- 
rigkeiten Terknüpft  und  die  Anwesenden  wurden  ersucht,  sich 
über  die  beste  Behandlung  der  Krankheit  auszusprechen. 

Hr.  Stob  er  gibt  zu,  dass  die  kalten  Duschen  der  Augapfel, 
welche  übrigen«,  wie  er  behauptet,  nicht  neu  sind,  bei  der  An- 
wendung grosse  Schwierigkeiten  finden  und  er  gibt  den  Einspritzun- 
gen den  Torzug,  dii^  man  immer  anwenden  könne.  Er  wunderl 
sich,  dass  man  in  einer  irztlichen  Gesellschaft  zu  Paris  die  Hei- 
song  hab^  aussprechen  können,  diese  Krankheit  sei  ton  geringer 
Bedeutung,  da  doch  die  Statistik  leicht  daa  Gegentheil  erweisen 
könnte.  Uebrigens  ist  es  wahr ,  dass  die  Priratpraxis  in '  dieser 
Krankheit  einen  besseren  Erfolg  gibt,  als  die  Hospitalpraxis;  wu 
ihm  noch  am  besten  geschienen  habe,  waren  Einspritzungen  Ton 
reinem  Wasser  oder  yon  sehr  schwacher  Auflösung  ?on  Höllenstein; 
ittsserlich  abitfr,  auf  den  fk^ien  Rand  der  Augenlider  müsse  dabei 
noch  eine  Höllensteinsalbe  (10  Centigrammeik  Höllenstein  mit  5 
Grammen  Fett)  eingerieben  werden.  Was  die  In  Folge  dieser 
Augenentzündungen  zurückgebliebenen  Ulzerationen  betrifft,  so 
habe  sieh  dagegen  das  Eintröpfeln  Ton  Opiumtinktur  am  besten 
Erwiesen;  Innere  Mittel  hatten  keinen  Erfolge  höchstens  konnte 
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Kalomel  in  kldnen  Doien  ab  Abfthrmittel  nethwendig  werd»; 
Blntfgel  haken  |^ar  nichts  gethan.  Uebrigeni  hahe  pt  gfCuifea, 
dass  die  Hütter  der  Kinder,  welche  ton  der  eiternden  Angenenl- 
lündnng  ergriffen  wurden,  fast  alle  an  sehr  scharfem,  weissem 
Flusse  gfMtten  haltrii  wA  er.p^tlite  wifüfi,  ^V  mn  ln.tffr  ]fa- 
temit^  dieselbe  Erfahrung  geipacht  haha?  —  Hr.  länger  ant- 
wortet darauf,  dass  in  einem  Falle^  wo  die  Mniter  die  Genitalien 
YEoller  Kondylome  hatte,  das  ? oi|  ihr  geborene  Kind  ikeina  Ophthahiie 
bekam.  —  Hr.  Aronsso.hn  wUlf  daas  der  Höllenstein  bei  die- 
ser Krankheit  so  ^ni^ewendet  werde,  dass  die  Entladung  eine 
Tollständige  Modifikation  erleide  und  desshalb  müsse  mit  dem 
HoUensteiostift  überall  umhergefahren  werden.  Hr.  Stober 
rerwirft  diese  Behandlung,  Ton  der  er  nichts  Gutes  gesehen  ha- 
ben will. 


AcadSmie  des  Sciences  zu  Paris. 

üeber  die  beste  Methode,  den  Gehalt  der  Milch  lU 

prüfen. 

ßiß  Milch,  welche  die  Hauptnahrung  des  jungeA  Kindea  bil- 
det, ist  rielfach  Ge^ejistand  der  Untersuchung  geweseii.  Für  4ie 
Gesundheit  des  j^ipdeß  jist  es  ron  Wichtigkeit,  den  Rejchthnm 
oder  die  gute  BeschaflCenh^it  der  Frauenmilch  oder  der  sie  ersttien- 
en  Thi^rpUch  au  ieq.^en :  daraus  würde  sich  aucb  schliessen  laasen» 
ob  und  ^urc)i  welche  Mittel -eine  rorhandene  Milch  au  terbessepi,  oder^ 
je  na(;h  dem  Zustande  des  Kindeß,  au  Terbesserii  sei.  —  Bis  jetst  ist 
noch  keün  Verfahren  bekannt,  ,um  den  Gehalt  der  Milch  schnall 
und  init  Sicherheit  aojprüf^o*  Pas  laktoakop  ron  Poa  n^, 
die  :MUchii{aag^,  die  JBestiinmung  des  BAhm^ehaltes  .in  eine.p  grar 
duirten  Qeßß^e,  ^ie  cfiemisctie  Analyse  u.  s.  w.  sind  ,theik  uar 
sichere  Mittel  ^  thails  erCorderja  sie  sahr  ,Tiel  Zeit  und  machen 
Tiele  Umstand«.  Hr.  Foggiale  stellt  seine  neue Prüfupgjimethode 
auf  iit  Feststellung  des  Milchj^uckeri^ehaUes.  Nach  ^einai^  Pi^ter- 
suchiingen  enthalten  lOOa  Grammen  gfiter  ^I^^  (^^uhi^^ilch)  52 
Grammen  7  Decigr.  (5^  pro  Cent)  Milcbiucker  -lUnd  dieses 
Yerhaltniss  aeig^  nyir  wenig  Variationen.  Die  Früfunf  auf  ,den 
Milchanckergehalt  geschieht  nach  Bare^  wi.ll  durch  Knpfersalse, 
welche  durch  ilen  Milchzuckef ,  wie  .duf.ch  i^h  .GiRkpse  (Trauben- 
pder  FruchtsiK.k«fX  ^.^finipM  durch. B<^fuckK  reduftirl  ,werdan« 


411 

mA  U4ic«t:  krjritfilU«iri^ii  Kbwefdiattfrtn  Kvpikrs  10  6ra]Bim«l% 
tffjitiUulrtfA  deppeltweiiistfmmireii  Niitrpiig'ilO«Gi»mnieD,  Jk^tah 
80  GriMiAii  and  df sUttlrt  Wawnr  200  «rtmncn.  Von  tdv- 
Brtbtefla^tigikMt  enft«9i;#GlMn  SO  JKabikcealiveUr  rinem  Qaftn*- 
l«ni  ▼M  S  Ae^igr.  Makhinober.  Von  der  lui  .|iAftn4«»  If ildi 
wmim  ÖO— 00  £r«inaMB  d«f  ch  Zusati  eiaigar  Tropft«  VmlgBioH 
k9i  einer  XempeMtar  t^^b  öO^OO®  ia  Aeiimwig  gebracht  und 
«iiei^eroDoene  Milch  fittrirt  Nach  den  Ecfahinngenidts  Hra.  tog^ 
ftale  mnsaeB  lAOOGraflunen  Milch  028  Orammea  Molken  gekei^ 
lOOO  firaaune«  dieier  Miolken  müeeen  ungefähr  Ö7  QcHnoMH 
Milcbancber  anthaUen.  Sowie  das  erstgenannte  Qaantuai  .Mal^ 
Jben  akfiltrirt  ist,  nimmt  man  20  Kubikcentimeter  der  ervabntam 
Frobeflüaeigkeit  und  bringt  sie  in  einen  kleinen  Ballon,  fugt  daii 
ekuge  Sitckcben  Aetzkali  iind  erhitat  die  Flfissigkeit  bis  aom  Ko^ 
chan;  nntaadeastta  fillt  man  ein  gtaduirtes  Gefass  mit  der  M^lkf 
«ad  nieset  diese  tropfenweise  in  die  im  Ballon  befindliche  Flüs- 
aigkeit  Man  sieht  gena«  anf  den  Ballon  und  merkt  sich  den 
Auganblidk,  <vo  derselbe  durch  und  durch  in  seinem  Inhalte  üarb^ 
Joe  ist;  dann  hdrt  man  aitf,  von  der  Molke  elnauMpfeln  und  Ith 
raehnat  ^an  dem  .graduirtan  Cefasse,  wLs  fiel  dayon  man  in  den 
JBdlan  einglgeasrn  hnjt,  und  mittelst  einer  ProportionebereehBung 
ans  dan  erwähnten  Ansitien  laset  sich  dann  besiimmen,  wie  Tial 
'Milchaucker  «in  1000  Grammen  der  Molke  enthalten  war.  -^  Dieao 
PrfilttBg  der  Milah  auf  MUchiueker  gibt  nicjkt  AufocUnia  über 
oeu  Reicuthum  an  Aäsestuff  und  Felllhenni ,  *  sondefn  nur  "wver 
die  grossere  oder  geringere  Wfsfrerigkeit  der  Milch.  Der  fietrpg 
der  dngrfllelerten 'oder  au  Kauf  gebrachten  Milch  geschieh t.. aber 
auch  nur'dinndfa  Zusati  ron  Wfsser;  die  Mflehrerklufer  schöpfen 
den  Rahm  ab  und  setienWasvr  lu,  und  um  dieses  au  ermitteln, 
reicht  die  genannte  Prüfung  ^auf  Milchiucker  Tollkommen  aus. 
Um  den  Gehall  an  Fettstoff  zi  erkennen,  Tiraucht  man  nur  zu 
einem  Theile  kochender  Milch  (Issigsaure  zuzusetzen,  das  Gemisch 
in  einem  Flaschchen  stark  zu  ^schütteln  und  nach  dem  Erkalten 
Aether  zuzusetzen;  idie  Flüssigkeit  wird  dann  dunchgeseiet  und 
abgedunstet« 

Spater  macht  Hi^  P  o  g  g  i  a  be  noch  eine  Mittheilu^g  über  ein  ganz 
neues,  ron  dem  Torig^n  durchaus  Verschiedenes  Terfahren,  den  Zucker- 
gehalt der  Milch  zu  prüfen.  Dieses  neue  Verfahren  beruht  auf  dem 
StrahlenbrechungsTermögen   der  reinen  Molken,  und  Hr.  Pog- 
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Ifiale  bMUenl  dch  hier  4ei  finiireicheB  PokrliatiMiMpparates  iu 
Hra«  Sole  iL  Zverst  wird  ifie  zu  «nteniiehendc  Mildi  kei  eiBtr 
Temperatttr  Ton  40  bi»  fiO^  n^ttekt  Essigsivre  mr  6«ruB«Bf 
gebracht;  dannirird  aiefiltrirt  und  man  flgl  mr  iÜrirleB  FÜMig^ 
tdt  einig«  Tropfen  eeeigsauoren  Bleies  hinxn,  irodnrdi  ein  nlealicb 
veichlicher  Niedersdilag  bewirkt  wird.  Mittelat  einer  abermligan 
Filtration  erlangt  man  nnn  eine  durchaus  klare,  durdaichtiga 
Ftfiseigkeil.  Eine  22  Centimet  lange  R$bre  gieest  man  nnn  mit 
dieser  Flfissigkelt  toII  und  rerschliesst  sie;  man  bringt  dkaa 
Rdhre  dann  auf  den  Sei  eil' sehen  Apparat,  um  in  sehen,  nm 
wie  Tiel  Grade  der  polarisirte  Lichtstrahl  beim  Dvrchgange  dnrck 
die  inekerhalüge  Flüssigkeit  abweicht.  Hat  man  die  Ansabl  dar 
Grade  gefanden,  z.  B.  28*,  so  brancht  man  nur  auf  die  Ton  Hra. 
Foggiale  beigefilgte  Tabelle  zn  sehen,  um  darava  den  Geiiall 
an  Zocker  in  den  Holken  bestimmen  zn  kdnnen«  Man  kommt 
andi  mittelst  folgender  Formel  zu  einem  bestinunten  Rosnltala: 

100:  201,90  =  28:  z;  dieses  gibt  z  ==  56;»,  daa 
heisst,  es  enthalten'  nach  dieser  Annahme  1000  Gewichtatbeäe 
reiner  Holken  66*Vioo  Gewichtstheile  Zncker;  201,00  ist  die 
Menge  des  Hilchznckers ,  welches  in  1000  Knbikcentimeter  Was- 
ser anfgeldst,  eine  Abweichung  der  polarisirten  Llehtstrahlon  fon 
1,  00*  bewirkt.  —  Hr.  Poggiale  hat  eine  Tabelle  entarorte, 
welche  Ton  1*  bis  100*  Ab  weich  vng,  die  Menge  des  Znckor*  in 
der  Molke  angibt;  wir  wollen  hienron  nur  diejenigen  anführen,  welche 
Im  gew9hnli<;hen  Leben  am  hflnfigsten  gebraucht  werden  kftnntn: 


Crefmidene 
Grade 


Hengo  des  Hilch- 
znckers n^^h  Gram- 
men in  1  Litre  Holkeu 


Gefnndene 
Grade 


Menge  des  Milchznk- 
kers  nach  Grasmcn 

F 

in  ILitre  Ilfissigkett 


18 

i» 

20 
21 
22 
28 
24 
25 


,36,34 
88,36 
40,38 
42,30 
44,41 
46,43 
48,45 
50,47 


26 
27 

28 
20 


81 
82 
38 


52,40 
Mfil 
56,58 
56,55 
60,57 
62,58 
64,60 
66,62 


<   Hieraus  aieht  man,  da»  jader  Grad  um  2,2  mehr  Jfilchmcfccr 
ausweist  und  eben  so  lasst  sich  rückwärts  gehen. 


Soci4t4  de  Chirurgie  zu  Paris. 

Sie  AuBschneidung    der  Kniegelenktheile    bei  6on- 

arthrokake  oder  Tamor  albus. 

Wir  haben  achoH  mehrfach  über  die  günstigen  Erfolge  der  Ton 
Fergnaon  nnd  Anderen  in  England  Torgenommenen  Ausschneidnn- 
gen  der  Hüftgelenktheile  bei  der  Koxarthrokake  oder  der  LuxaHo 
^onianea  in  dieser  ZeSlechrift  berichtet.  Der  Koxarthrokake 
snnächst  ateht  die  Gonardirokake  oder  der  Tumor  albus  desKniees. 
Diese  Krankheit  kommt  ivar  bei  Erwachsenen  auch  Tor,  öfter 
Tielleicht  als  bei  ihnen  die  Hültgelenkkaries,  aber  sie  ist  doch 
bflufiger  bei  den  jugendlichen,  heranwachsenden  Subjekten.  — 
In  der  Sitzung  Tom  85.  Juli  d.  J.  zeigte  Hr.  HaisonneuTe  die 
Knochenenden  eines  Kniegelenkes,  die  er  wegen  Tumor  albus  her- 
nnq^schnitten  hat;  Er  knüpft  daran  einige  allgemeine  Bemerkun- 
gen. ---*  Die  Ansschneidnbg  des  Kniegelenkes,  sagt  er,  ist  eine 
«eit  lange  wieder  rerlassena  Operation  und  überhaupt  in  Frank- 
reich sehr  wenig  Tollsogen  worden.  Velpeau  in  seinem  Werke 
iflber  operatiTe  Oiirargie  nnd  mehrere  andere  Autoren  haben  die 
Ansschneidong  des  Kniegelenkes  getadelt;  sie  haben  diesen  ihren 
Tadel  mehr  auf  theoretische  CSründe  gestützt,  ab  auf  Thatsachen, 
die  ihnen  durchaus  f^ten;  dann  Ist  «ach  die  Zahl  der  Fälle,  die 
die  Annalen  der  Wissenschaft' aufbewahrt  haben,  überaus  gering. 
Hr.  M.  gesteht,  dasa  er  in  seinen  Vorträgen  über  Operationslehre 
•eiber  die  Resektion  der  KnijBgj^lenktheile  als  eine  schlechte  und 
dnrchatfs  Tenrerttche  Operation  dargestellt  habe.  Als  er  aber 
iviederhobntUch  dieselbe  am  Kadarer  Tersucht,  habe  er  sich  dodh 
Ikenengt,  dass  unter  ümständeD  ein  ganz  Tortreffliches  Resultat 
■dadvrth  ^u  .gewinnen  sein  mdehte,  besonders  mittelst  des  Ver- 
fahrens, das  er  sich  erdacht ;  freilich  konnten  mehrfache  Versuche 
an  LefcendMi  zuerst  darüber  entscheiden.  Sein  Verfahren,  so  wie 
das  ton.  Sjme  angegebene,  nimmt  durch  einen  grossen  Kreis- 
•cfcnitt  die  Kniescheibe  fort  Es  entsteht  dadurch  eine  einzelne 
Wunde,  die  in  der  Tiefe,  d.  h.  an  der  rorderen  Flache  des  Knie- 
gdenkes,  mit  einer  Membran  bedeckt  ist  —  Die  so  sehr  ge- 
wünschte Gelegenheit,  die  Operation  an  Lebenden  lu  machen, 
stellte  sich  Hrn.  IL  bald  dar.    Ein  junger  Mann,  19  J.  alt,  seit 

lialen  Jahren  am  Tumof  albus  des  Kniees  leidend,  war  aehr  achlimm 
xiiL  la« .  oQ 
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daran;  das  üebel  hatte  in  den  Weichtheilen  des  Gelenkes  begi»* 
nen,  ist  dann  iwüer  mAf   ^f^mng^^  Mf^i  h0  die  KnockeB- 
parthieen  des  Gelenkes  Tollstandig  TerinderL     Der  junge  HaiiB, 
Ia  dus  B$piiahCj9€kin  avfgeQOUMPeUi   befand  sich  im   U«bri^ 
ganz  wohl.    Di^AmintMioA  über  4l?n),KQifg;e.lenke  wn  schon  be- 
schlossen und  Hr.    H.  wollte   nun   hier  die  Ansschneidmg   der 
kranken  Farthieen  rersuchen,  wozu  er  diesen  Fall  gans  b^nonders 
geeignet  hielt    Denn  da   dee  Kranke   im    Dekägon   gaoi   w^H 
wer,  so  konnte  ihm  die  Erhaltung  eines,  wenn  aadi  nnf  ataibn 
Beines  neben  dem  anderen  gesunden  Ten  gresaem  Vortknil^i 
jedenfalls  konnle  d(e  Operation  niebt  gefthnlach  aain  md  die 
pntation  nachher  immer  noch  gemacht  werden,  snmal  weder  ein 
Geflss  unterbunden  noch  ein  Nerv  bei  der  Anschneidnng'  TorlnW 
zu  werden    brauchte.     Hr.   M.  yerfuhr  anC  folgende    Weise:   ft 
wurden  2  halbmondf5rmige  Schnitte  gemacht,  einer  obedialh,  einer 
unterhalb  der  Kniescheibe;    diese   beiden  SchnaikB  nmCaaeen  die 
Kniescheibe,   die  mit  der  darüber  Iffgenden  Hnni  weggeiK 
wird.     Die  Durchschneidang  der  Hg.  laiispaSm  und  mniei^ia, 
stattete ,   den  Untenchenkei   gegeft  des  §bfli«clMnkel  an  Innrai^ 
Dann   wurden    die  Gelenkenden  den  Bemv  nni  dcv  IHna. 
innen  nach    aussen  und  Ton  hinlen  naek  veimi  millski 
kleinen   SIge    abgetragen;    die    Bttnlm:  bUab    nnitedleialk 
Falte    dep    Synorialmembnin     IMetn    hintan    dbr    Snhn»    Mß 
Trioep»  cruraHi    eine  xiemlich  Imle  Bneiit;   diene  Fdle 
eingeschnitten  und  nun  war  eine  fibesaU  feeie,  dneeh  disee 
Membran  wqM   nmschriebene«  Wunde  fnrhandasi*    Hterenf 
der  Kranke  Terbunden  nni  ei»  Apfasat  angelegl,  Ar-  den 
stets  gestreckt  erhielt  —  Be  waren,  m  der  Hdü,  alr  Hr.  IL 
HHtheiInng  machte,   heieits  8  Wichen  tugmgen;  dik^  Wb»de 
bedeckte  sieb  mit  Gremdationien  nid  en  Ubse.  aieh  det  hia>sKeyalg 
erwarten.  -*-  Die  abgeaigten  lEnookeneaden,.  die  Ifer«  M. 
waren  nur  an  der  Oberiieho  Harils;  «ndi  vwnr  in  einei 
schränkten  Parihie;  dieser  Vmetnndgeatettete,  deae  nnr  aehr  vn- 
nig  Ton  den  Knoehenenden  fertfenonunen  in  werden  branchle^  ee 
dase  das  Bein  keine    bedeutende  Verkinnng  in  esieiden  nitfcig 
hatte. 

Hr.  M.  hdt  die  Wunde,  welche  hei  diesem  VerfehreB  der 
Resektion   des  Kniegelenkee  entstisht,   we»  ihre  Beieutnng^ 
die  Dauer  der  Behandlung  betrifft,   mit  der  Wunde  einer 
lirlen  Fraktur  gleidietebend;    Bie^AbKlneUnnp 
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UUal  fr^tfich  «iatf  gros«»  EUcIi«  ii  dt luelbra,  i^btr  4a  der  SchnHt 
i«  idliraMiigfn  Tktile  de«  KiMchens  gthl,  so  scheint  er  weni- 
ger Besdnrerlidikeil  9»  macIieD,  ab  die  Führung  der  Säge  durch 
dsn  kompekleren  TMi  des  Knochens,  obgleich  dieser  daselM 
diMier  Ut  In  AIlgeaoiiieA  nun  hllt  Hr.  H«  die  Ausschjaeidung 
de«  Kniifgelenkes  für  weniger  bedenklich»  als  die  Amputation  im 
Merschenkel,  weil  die  Wui^d^  der  Knochen  pnd  der  Weichtheile 
•iniaeb  ist  und  dU  Gella^e'  und  Narren  Tor  dem  Messer  gescbütet 
Ueihen;  auch  bleibt  dar  Qperirte  nicht  nur  Tor  Blutungen  ge- 
aioharti  sondern  andi  tot  der  Phlebitis  und  den  Eileraenkungen, 
waldie  bekanntlick  nach  der  Amputation  des  Oberschenkels  so 
häufig  den  Tod  Teruraachen«  Hr»  M.  will  damit  nicht  sagen, 
dasa  die  Ausschneilnng  dea  Kniegelenkes  immer  und  überall  bes- 
ser sei,  als  die  Amputa^oq  iaii  Oberschenkel,  aber  in  vielen  Fäl- 
len iat  es  gewiss  und  gewahrt  überdies  den  YortheQ,  dass  das 
6Uad  erhalten  wird,  we^n  futfh  in  Terkür^tem  Zustande;  für  ei- 
nan  jungen  heranwachsenden  Menaehen  ist  doch  wahrlich  ein 
Stahbeln,  das  er  sein  ganzes  Leben  au  tragen  hat,  ein  yiel  grüa- 
aaraaUnglüek  als  oIa  mf  Zolb  Terküntes  Bein.  Was  die  Dauer 
der  BehaadhMig  betriff^i  ^  bedarf  die  Ansechneiduog  des  ^niege-* 
laidtea  einer  fiel  gr^^sffN^pf.  Zeit»  4>  dU  Amputation  im  Ober- 
adbenkel,  allein  die  Vl^aMfpheii,!  n^rifU  8r.  IL,  sind  noeh  in  in 
gafinger  Anvahl  rorhaiidfln,  wi  l(k«*  dipsen  Punkt  ein  Urtbail 
Mle«  AI  kfPMH* 

Se  ^fheht  sich  In  V^lg^  diflMr  Nit|haUung  eine  Diskuvion. 
tku  6oe4eUii  main(,i  im-  wvm^  auch  bei  der  Aueschneidung  des 
KalegeUnkea  die^  Vomii  mrorlatit  bUihaqt  dennoch  eine  PUa- 
Utia  der  Kaiia  popiUaea  eintreten  bw«  Pie  groasen  braitap 
Knaehonfliehen,  welche  beim  Durchsägen  entstehep,  müssen  leicht 
fin  helUgee  traumtthAea  HeBer'  beiMMh^en  und  wenn  man 
kodoikt»*  Viff  Inngl»  M  dourn«,  ohe  eine  %inf^e  Fraktur  in  der 
Mttta  aiiiea  Knochenai  h#ilt^  so  müaaa  hier,«  wo^  awei^  angränaemdo 
■npchaa,  T)hin  und  Ff  pur,  amw^^^n^achsep  loUen,  es  einer 
mach  linguren  Zeit  bfldfifen..  Apgenomman  abar^  die  Beikng  sei 
gttckehan,  so  könne  er  «icht  begreifen,  worin  ein  um  yiele  Zolle 
▼arkfintes,  gani  und  gar  aljBifee  Sehi^  mehr  Nutaen  bringen  werdo^ 
als  ein  Stalsbein.  —  Br.  Huf  nie  r  bemerkt,  dass  er  gerade  von 
dar  Dnrahsiguig  der  Knechea  in  ihrem  echwaasmigen  Theile  mehr 
flrehle,  ab  Ton  der  141  kopwaktep  Theile;  er  glaubt,  dass  Nekrose 
im  ante^:  Fallt  eftig  dnt^fltep  w«rde»  »If  im  let^teroa»    Wm 
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itB  öperttionsrerfahren  betrifft,  so  sei  tu  fÜrditeB,  iu§  die  Vtr- 
ilefung,  welche  nach  Durchsagung  der  Knochen  in  der  RiAtaBg 
nach  der  Kniekehle  lurückbleibt,  ein  Heerd  Ar  den  Eiter  werden 
w^rde ;  es  sei  zu  bedenken,  dass  das  Achselband  sieh  oft  bis  i«B 
Gelenke  zwischen  dem  oberen  Ende  der  Fibula  undTibia  erstreckt 
und  wo  dann  noch  andere  ZnfiUe  eintreten  kdnnen ;  avck  Mfiasen 
oifenbar  bei  dem  Verfahren  des  Hm.  M.  die  Sehnenscheiben  der 
Zwillingsmuskeb  des  Popliiaeusj  des  Bieeps  vnd  SemmembranosM$ 
▼erlctzt  werden.  Hr.  Chassaignac  glaubt,  dasa  man  oben  ao 
wenig  Recht  habe,  die  Ansschneidung  des  Kniegelenkes  zu  Ter- 
werfen,  als  gut  zu  heissen,  da  die  Thatsachen  zur  Beurtheilung 
fehlen  und  beimUrtheile  a  priori  nicht  maassgebend  sein  können* 
Er  glaubt  aber,  dass,  wenn  die  Operation  unternommen  werden 
soll,  es  ein  besseres  Verfahren  geben  kdnne;  er  wurde  nimlich 
dann  einen  Längenschnitt  an  der  Susseren  Seite  des  Knieea  mn- 
eben  und  mit  der  Kettensige  das  Gelenkende  des  Femur  der  TibU 
und  den  Kopf  der  Fibula  wegnehmen;  dieses  Verfahren  wfirde 
eine  bessere  Position  des  Beines  gewähren,  als  das  Ton  M.  nnge- 
gebene.  Allerdings  ist  bei  der  Ausscfcneidung  des  Kniegelenkea 
die  Wunde  viel  grösser  als  bei  der  Amputation  im  OberachenkeL 
Bei  letzterer  könne  eine  Aeilnng  durch  die  erste  Vereinlgang 
stattfinden,  bei  ersterer  niemals.  Der  Nachtheil,  wekbcn  daa 
Bioslegen  so  grosser  KnochenflädiiBnhat,  ist  gerade  um  so  dr^ 
hender,  weil  es  eben  die  schwammige  Portion  der  KnodMB  iil; 
dazu  kommt  noch  der  NachtheQ  der  fär  die  lango  Beilang  ao 
nothwendigen  langen  Ställage  des  Kranken.  — -  Die  Diakuaalom 
entspinnt  sich  noch  bis  in  die  folgende  Sitzung  hinein,  bringt 
aber  durchaus  nichts  Neues. 

Deber  die  frühzeitige  Operation  der  Haaenscharte« 

Hr.  Guersant  stellt  ein  mit  einer  komplisirten  Haaeii- 
scharte  zur  Welt  gekommenes  Kind  tot,  welches  er  nach  den  Ab- 
sichten Ton  Höre  au,  P.  Dubois,  Dan-yau  und  Anderen  4B 
Stunden  nach  der  Geburt  operirt  hat  Er  hat  selber  ein  Dutzeni 
Mal  die  einfache  Haftnscharte  in  den  ersten  Stunden  nach  der 
Geburt  mit  Erfolg  operirt,  aber  bis  jetzt  war  ihm  dieses  bei  der 
doppelten  und  kompUzirten  Hasenscharte  noch  nie  gelungen.  Daa 
Kind,  das  er  eben^  Torstellt,  ist  das  erste  glickliche  Resul- 
tat in  dieser  Art,  welches  ihm  die  fcfihzeitige  Operation  gebracht 
litt.    Das  Kind  hatte  nämlich  bei  dor  ClebM  eine  doppdte  Ht« 
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leAKbftrte  und  eine  Spaltiifig  dee  Gauineiie  und  ferner  war  die 
Nase  abgeflacht  tind  durchaus  roissgestahet.  Hr.  6.  hatte  erst 
die  Lippe  losgelöst  bis  hinter  die  Nasenflügel;  dadurch  wurde 
die  Nase  beweglicher.  Hierauf  hatte  er  unten  hinter  dem  Nasen- 
flügel eine  Nadel  queer  durch  die  Nase  durchgestochen  ^  um  sie 
einander  lu  nähern;  endlich  hatte  er  die  Lippennath  angelegt,  wie 
bei  der  einfachen  Hasenscharte.  Der  Erfolg  war  yortrefflich  und 
man  sieht  jetzt  nichts,  als  eine  einfache  Narbe.  —  Auf  die  Frage 
eines  Mitgliedes,  was  Hm.  6.  in  diesem  Falle  bewogen,  nach 
mehreren  ungifichlichen  Resultaten  dennoch  die  Operation  so  früh- 
zeitig lu  machen,  antwortet  derselbe:  dass  in  diesem  Falle  die 
Komplikationen  ihm  weniger  bedeutend  erschienen  seien;  in  Fal- 
len, wo  die  Komplikation  Tiel  grösser  ist,  wfirde  er  jedenfalls  mit 
der  Operation  warten.  In  Fällen,  wo  z.  B.  der  kleine  Labiallap- 
pen und  der  Intermaxillar?orsprung  sehr  herrorragend  ist,  würde 
er  die  Operation  jedenfalls  aufschieben  müssen.  — 

In  der  hieran  sich  knüpfenden  Diskussion  bemerkt  Herr 
Danyau,  dass  auch  er  die  Komplikation  der  Hasenscharte  nicht 
akiolut^  fir  eine  Gegenanfeeige  gegen  eine  frühe  OperaÜen  der- 
iolbeh  halte,  eondem  dass  es  sehr  darauf  ankomme ,  ron' welcher 
Art  diese  Komplikation  ist.  Er  hat  in  diesem  Jahre  in  der  Ha- 
ternit^  ein  Kind  operirt,  welches  eine  Spalte  des  Gaumengewdlbes 
nii  einem  Vorspmnge  des  Zwischenkieferknochens  hatte;  er  hat 
diese  Operation  zu  zwei  Zeilen  gemacht;  am  ersten  Tage  nämlich 
hat  er  die  Adhäsion  losgehst,  am  folgenden  Tage  hat  er  die  Be- 
legung der  Ränder  und  derSntur  Torgenemmen;  die  Verwachsung 
geschah  sehr  gut  Er  ist  deil  Ansicht,  dass  man  die  Nadeln  nicht 
fu  früh  ausziehen' darf,  damit  die  Yerwaohsung  Tollständig  ge- 
Beliehen  könne;  bei  dem  erwähnten  Kinde  riss  nach  Wegnahme 
der  Nadeln  die  Narbe  zum  Theii  wieder  auf;  das  Kind  starb  an 
einer  anderen  Krankheit,  aber  in  solchem  Falle  würde  man  die 
Operation  noch  einmal  wiederholen  müssen.  —  Hr.  Maison- 
neuTe  hat  auch  die  Hasenscharte  bald  nach  der  Geburt  mehrmals 
operiri;  die  Kinder  haben  im  Allgemeinen  die  Operation  sehr  gut 
ertragen;  bei  einigen  aber  trat  späterhin  eine  Ulzeration  in  der 
Narbe  ein,  wodurch  der  Erfolg  gänzlich  aufgehoben  wurde.  Diese 
Ulzeration  beginnt  bald  oben,  bald  unten,  bald  in  der  Mitte  der 
Narbe  und  zerstört  dieselbe.  Es  hat  sich  dieses  bei  einem  Kinde 
gezeigt,  welches  er  anfangs  durch  die  Gaumennath  operirt  hatte. 
Ueber  diese  Uberation  der  Narbe  und  ihren  Grund  ist  man  nicht 


füllig  im  Klares.    M«i  lud  aBgfnMBmtn,  daM  sie  toü  dar 

geUhaftigkeit  der  Ernäbmng  dee  Kindes  abhinga.  Uebrigani  aiad 
die  Gruade,  die  Operation  der  Hasenadboirta  so  frtiiaeitig  ab  mäf- 
lich  nach  der  Gebart  n  übeniebnioi}^  so  übenriegend,  daaa  aun 
gar  nichts  dagegen  sagen  kann.  •—  Br.  Danyau  betrachtet  tfe 
in  der  Narbe  eintretende  Ukeration  im  Allgemaioeti  für  ois  höchst 
unglückliches  Ereigniss;  die  Defonnitit  ist  nacliher  tioI  groaaer» 
als  Torher  und  zu  den  Ursachen  dieser  Ulzeration  ist  beaonden 
das  Saugen  des  Kindes,  wenn  man  solches  gleich  «daasti  xu  be- 
trachten. —  Hr.  Guersant  tadeti  as«  die  Operation,  wio  as 
Hr.  Danyau  g«than,  su  awei  Zeiten  in  machen  $  es  haha  dinaas 
gar  keinen  Vortheil»;  eine  aogleich  voUe&dota  Dporatioii  foatatta 
•in  Tiel  hesseres  Aneinanderfügen  d^  Rinder* 

Imperforationen    des    Afters     mit    eigenthümlichen 

Missbil^ungen. 

Ein  Knabe,  herkhtet  Hr.  fianjam,  hatte  iMd  aeiaer  Cohurt 
ketee  Aftbr^nang ;  die  lUph^  <dl»  Hn^NisHcfcos  var  ein 
oingetieft  «i«l  seigle  etwas  hinter  Ihrer  HMo  eine»  Untnai 
liehen  Vorspruag ,  der  durch  f  jM  dünno  Hembiwa  j^dUMol  wir, 
durch  die  hindurch  man  das  HUkoHium  eehen  kdiMiia.  BaM  abar 
berstete  in  folge  eines  foü  innen  *aeh  «itfson  gahMldwa  OtrindM 
diese  Haut  Ton  aelber  und  oa  fciUet»  sidi  abm  klobke  OnfnuBf^ 
aus  der  etwas  Soth  ansfloss»  9a  diettr  Ansfliss  »bor  nibt  fi%r 
ring  war,  00  echob  Hr.  D.  eiue  «ehr  fttna  Sonda  fH  die  OofiHWg 
ein  und  kam  ih  einen  Gang,  welcfcior,  iH  llor  SabiabI  doa  Pammsb 
liegend,  k^adi  dem  Mastdarms  hinführte,  abvr  er  konnte  nieiit  » 
diesm  Uneingelangon.  Machte  da«  Kind  eteigo  Aftstrei^tv^go«, 
oder  drückte  man  es  auf  den  Saewh ,  so  fühlte  man  am  Dammm 
einige  Schwappung.  Hn  O.  gbutte  daraus  eehliessah  sa  arta- 
aen,  dass  der  Darm  ziemlich  tief  nach  unten  reiche;  er  mmchle 
deshalb  dort  einen  Einschnitt ,  ab«r  nachdem  er  daaalbal  1^/^ 
Centimeter  tief  gekommen  und  den  Darm  noch  nicht  airolcht 
hatte ,  so  versuchte  er  noch  einmal,  Ton  dem  Gange  aus  arit  dar 
Sonde  in  den  Mastdarm  au  gelangen  und  dann  durch  eiuen  Druck 
nach  unten  die  Stelle  a*xudeuten,  m>  eingeadnitten  werde» 
müsste.  Nüch  vieler  Mühe  geling  es  iihm  endlich;  es  wurde  mai 
wirklich  ▼ertiefi  und  Hr.  D.  gelangte  In  den  Maetdafemu  tim 
Menge  Kothes  floss  aus  und  diese  Kothendeeruag  wiedeah<dla  aiah 
regelmässig;    nach  jeder  Kothentleemng    wurde  eit  laiiiir  fii^ctt 
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«iBg4sdid»tiL    fiu  Kfeid  btfndet  «ich  J«M  gim  vohl;  aiu  deii 
ScitkBg«iig6  iei  Mttstdarmefl  UiU  Dicht«  aehr  «us  «nl  -sollU  «ich 
Bich  elBigft  Z^it  ditser  Gaag  noch  nickt  geBcUossen  halben,    so 
lat  Hr.  D.  eotschlABBen ,  lu  kavterisiren.  —    Von  einem  anderen 
«U  inp^Vfocation  des  Afters  geborenen  Kinde ,  das  bald  nach  der 
4hh«rt  fltarh»  warde  Folgendes  berichtet :  Der  aasserlich  ferschlos- 
•en^  Mastdarm  atieg  ziaailich  tief  abwärts  and  öffnete  sich  in  dem 
VBiwen  Theile  der  hinteren  Wand  der  Vagina.      Ausserdem  war 
ein    mdimenteser  Znaland   der  linken  Longe  vorhanden,  ^welche 
nur  ungefähr  Vio  ^^^^  gewöhnKchen  Volumens  hatte  $  ferner  ein 
grosses  Loch  im  linken  Theile  des  ZverchfeUeü,  durch  welches  dar 
Jlagea  und  dir  gaUM  Mnndara^  die  Miiz  und  ein  Theil  des  lin- 
hcBi  Leberlii^penfl  eine  Hernie  bUdete;   aasserdem  f^Hen  an  der 
«HhUn  Habd  ^  ir^  Hetakarpalknochen ,   und  die  beiden  Pha- 
langen Aes  Danmena  nsafn  nur  mittelst  «ines  Hautstielee  an  der 
fiand  'm*    Hr,  B*  (laubig   dasa,   wenn  alle  diese  letstgenannten 
SAUi  dato  Kinde  nicht  du  Laban  geraubt  hatten^  die  Imperfora- 
tian  daa  Allers  sehr  got  hüte  operirt  WjBiden  können. 

■ 

Üeber  die  Yracheotomie  l»ei  Kindern. 

« 

^lab  halie.|  sagt  Beer  Chaaa4kigBac9  die  Operatton  der 
Trichpotanii^  :in  folgender  Waia«  modifiiirt:  1)  Nach  dem  Eia- 
.aoküillc  «Jlr  Baut  and  wi^x  dorn  ier  Luftpohre  wird  mittelst  eines 
.H^emf*  dar  JRtpgknorpel  crgzilfen  «nd  fiairt,  um  die  Spaltung 
ubf  JfcuAri^hro.auarbiabtery^'l  8}  <die  beiden  Aiader  der  Luftrohran- 
'  spalte  werden  mittelst  aw,eier  flaken  aus  einander  gehalten.  Ich 
bin  d%nn  noch  einen  <&obritjt  waiter  gegangen:  ich  habe  ohne 
*varbengan  Schnitt  der  Haut  den  Haken  durch  diese  hindurch 
godiäckt  und  den  Ringknorpal  an  seinem  unteren  Rande  damit 
ailasst;  indem  ich  dieaen  Haken  hierauf  mit  der  linken  Hand  er- 
griff ^  steche  ich  das  Bistouri  geradem  in  die  Luftröhre  «in  und 
mit  einem  einzigen  Zage  gehe  iA  durch  die  Haut  und  die  LuA- 
rdhra.  Die  beiden  Akte  der  Tracheotomie :  HautsohnHt  und  Luft- 
rdhranaahniU  xerfaUen  demnach  in  einen  einzigen  Akt.  Dieses  Ver- 
ftükren^  welches  die  Operation  Im  höchsten  Grade  vereinfacht,  iat 
in  aainer  Ausführung  obenao  sicher,  als  achnall.  Obgleich  ich 
nwi  diisap  Verfahren  nur  erat  am  Leichname  gemacht  habe ,  so 
hoffe  ich  doch,  dass  es  am  Lebenden  so  günstig  sieh  erweisen 
wird,  dass  atta  CUmrgen  e«  annehmen  werden.^^  —  Hr.  Ch. 
atitat  sich  hierbei  anf  eine  anatomische  Thabache ,  deren  Wahr- 
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hell  leicht  ermittelt  werden  kann.  Beim  Enraehsenen  vni  Oreiae 
n&mlich  ist  der  winkelige  Vorsprang  der  Schilddrfise  der  am  leidn 
testen  zu  fühlende  Punkt  des  Kehlkopfes;  beim  Weibe  aber,  be- 
sonders bei  Kindern,  ist  dem  nicht  also ,  —  der  geringatci  Drack 
aaf  diesen  Vorsprang  flacht  ihn  ab  und  bringt  ihn  lom  Verschwin- 
den. Durch  seine  ausserordentliche  Biegsamkeit  tritt  er  vnter 
dem  Finger  zurück  und  der  Operateur  ist  des  ihm  ao  ndthigen 
Orientirnngspunktes  beraubt.  Der  Ringknorpel  dagegen,  der  allein 
von  allen  anderen  Theilen  des  ganzen  Luftkanales  einen  g^eacfaloe- 
senen  Ring  bildet,  widersteht  dem  Drucke  und  ist  beim  kleinaten 
Kinde  leicht  zu  finden.  — 

Diese  Mittheilung  führt  zu  einer  weitläafigen  BrörtaniDg,  von 
der  wir  das  Wesentlichste  mittheilen  wollen.  —  Hr.  Lanoir: 
das  Auseinanderhalten  der  Wundrander  der  Luftrohre  durch  Hakan 
ist  nichts  Neues;  das  Einsenken  scharfer  Haken  durch  Havt  md 
Luftröhre  hindurch,  um  den  Ringknorpel  zu  fixiren,  acheint  iwai 
Nachtheile  za  haben  —  es  kann  Anlass  zu  einem  Emph^aem  g»- 
ben  und  dann  ist  es  schwierig,  den  Ringknorpel  bei  kleinen  Kin- 
dern zu  erkennen,  aufzuhaken  und  zu  fixiren.  Dessen  StalhiBg 
hinter  dem  Schildknorpel  und  der  dicht  unterhalb  seines  Tordertn 
Bogens  Tom  Schildkdrper  gebildete  Vorsprang  machen  den  Ring- 
knorpel  wenig  zugänglich.  Selbst  wenn  er  aufgehakt  iai,  wM 
er  durch  die  Bewegungen  des  Schlackens  und  durdi  die  Haetan- 
stösse  leicht  wieder  entweichen.  —  Hr.  L Dir  fürchtet  die  Rei- 
zung der  in  die  Luftröhre  eingedrlingenen  Spitzen  des  den  Riag^ 
knorpel  erfassenden  Hakens;  es  müssten  darauf,  namentlich  bei 
Kindern,  konvulsirlsche  AnßLlle  eintreten.  —  Hr.  Gnersamt: 
man  sagt,  die  Tracheotomie  ist  eine  schwierige  Operation,  nmal 
bei  Kindern ;  allerdings,  wie  jede  Operation  fär  den ,  der  aie  lei- 
ten zu  machen  hat;  aber  die  Schwierigkeit  achwindet,  wenn  man 
durch  Tlelfache  Uebung  mit  der  Operation  sich  rertraat  gemacht 
hat.  Ich  habe  sie  90  bis  lOOmal  gemacht  und  ich  finde  nickt 
die  geringste  Schwierigkeit  dabei.  Ich  Terfahre  folgendermaasea: 
durch  den  Hautschnitt  lege  ich  die  Luftröhre  bloss,  dann  fixiie  ich 
sie,  was  sehr  leicht  ist,  mit  dem  Zeigefinger  so  lange,  bis  ich 
ein  Bistouri  eingesenkt  habe.  In  Allem  diesem  ist  nichts  Sdiwie- 
riges ;  die  Schwierigkeit  liegt  in  dem  Einsetzen  des  Rfthrchena; 
jedoch ,  wenn  man  sich  einer  Leitungssonde  bedient,  i.  B.  ei* 
ner  Kautschuksonde,  die  man  zuerst  in  die  Spaltöffnung  einsenkt 
und  dann  das  Röhrchen  hinüberachiebt,  so  verschwindet  auch  dieae 
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• 

SchiriarifMt  Vebrigsns  httichon  Brelonnetit  T«niiclil,  nach 
der  Dnrdiichneidiuig  der  Haut  der  Luftröhre  mittelst  einet  Haken» 
lu  fiziren;  er  hat  aber  nadi  einiger  Zeit  dieeee  Verfahren  wieder 
Tarlaaaen}  es  scheint  diesea  auch  darchaas  nicht  nöthig  an  sein. 
—  Ein  Anderer  madit  darauf  aufmerksam,  dass  schon  Trous- 
aean  mit  einem  ainiigen  Einstiche  eines  Troikars  durch  die  Haut 
und  die  Wand  der  Luftröhre  in  dringen  versucht  hat  —  Auf 
diase  Binwfirfe  erwidert  aber. Herr  Chassaignac,  dass,  wenn 
auch  bei  erwachsenen  Hinnern  und  vielleicht  auch  bei  mageren 
Kindern  die  Luftröhre  leicht  aufiufinden  sei ,  dieses  doch  sehr 
schwierig  wäre  bei  gutgenährten,  Tolkaftigen  Kindern,  wo  sich 
Tiel  Fett  abgelagert  hat.  Den  Ringknorpel  findet  man  aber  im- 
mer leicht.  Der  Einwurf,  dass  dieser  Knorpel  beim  Husten  und 
Schlacken  wieder  entweichen  werde,  ist  nicht  möglich,  wenn  der 
Haken  gut  gefasst  hat.  Nach  einigen  Bemerkungen  über  die 
Leichtigkeit,  den  Ringknorpel  aufiufinden  und  lu  fixiren,  wird  die 
Diskussion  geschlossen  und  im  Allgemeinen  die  von  Hrn.  Chas- 
saignac  T^rgescUagene  Modifikation  fär  keine  besonders  gute 
Yerbeesening  erkannt 


V.  fFüsemwerthes  aus  Zeitschrißen  umf 

Werken. 

Bemerkungen  über  die  angeborenen  Katarakte, 

Zwischen  dem  angeborenen  Katarakte,  bemerkt  Hr.  Ta?ignot 
(ßwMU  des  Höpiiamx,  AvrU  1840,  Nr.  W),  welcher  bald  nach 
der  Geburt  untersucht  wird,  und  demselben  angeborenen  Katarakte, 
Ibn  man  in  spiteren  Jahren,  i.  B.  bei  Erwachsenen  untersucht, 
gibt  es  sehr  wichtige  anatomische  Unterschiede,  die  man  kennen 
nvas,  weil  sie  auf  die  Wahl  des  Operationsverfahrena  von  grossem 
Einflüsse  sind.  Diese  Unterschiede  sind  folgende:  1)  Der  noch 
frische  angeborene  Katarakt  ist  gebildet  durch  die  Trfibung  der 
Linsenkapsel  und  der  Linse;  2)  der  lange  bestehende 
Katarakt  aber  besteht  nur  noch  in  der  Trfibung  der  Kap-- 
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Bei.    1>er  ttieclidiitniitis ,  -Seither  (Rese  TWinlenmgeii  Iteirhit, 
und  den  schon  Sanndei^s  Mchgewiemti  bat,  hi  Mgtnieti  Der 
angeborene  Kiitatakt  Ist  im  Anfangfe,  wtegesttgt,  tiftJht  nur  ktpral»- 
lentikolär,   sondern  er  ist  aniih  gtKwAnlfth  halb  weich,    m  der 
2etl  nun  erweicht  sich  die  Linse   httmer  mehr  und  die  BelM'  thi- 
tig  auf  die  Linsenmasse  wirltende  Kapsel  ab»iirb!rt  die  zerflieaseli- 
den  Theile  derselben  bis  zur  VersehtrindQttg  der  Mtvse.     9obdd 
bliese  Absorption  TÖUständlg  geschehen  Ist,    was    gewVbnKch  nR 
dem  ^.  bis  8.  lahre  oder  etwas  spKter  der  Vall  tn   sein    pflegt, 
so  besteht  der  "Staar  nnr  noch  ans   deto  beiden   tAdnrchnchtigen 
Blattern  der  Kapsel.    Hierbei  mnss  aber  bemerkt  Werden,    tes 
diese  Resorption  der  Linse  nnr  niiter  einer  sehr  hedentetidvn  Modi- 
fikation der  anatotaisoh-pathologtscheh  Cfaatuktere  des  Kataraktta  tot 
sich  gellt.    Da  nltnlich  anstatt  der  erweichten  nnd  liath  unfl  nadi 
alsoAirteii  lanse   keine    andere  Substanz    atigesondert  wird,  ae 
schiebt  sich  od^r  sinkt  das  fordere  Blatt  der  itapsel  nttli  bfaktfA 
und  legt  siü^  anf  das  hintere  Blatt  ^derselben  anf ,    w4clhei  tbet 
wegvn  seiner  Adhlsion  mit  dvr  Membrana   kifätoUtä  altlüt  wa 
der  Lage  weichen  kann.    In  Folge  dieses  Blnaiidnetos   Idr  Kapsel 
anf  eich  selber  wird  die  hintere  Augenkammer  sehr  gerimBig,  a« 
dass  sie  in  ihrem  Dnrchschmesser  Ton  Tom  nach  hinten  fast  ae 
gross  ist,  wie  die  vordere  Angenkammer.    Dieses  Terinderte  Ter- 
hältniss  hat  aber  eine  eigenihümliche  Wirkung  anf  die  Iris.   Die 
Iris  nSmlich,  nunmehr  mit  einer  yiel  grosseren  Menge  witaeriger 
Jenchtigkeit^    welche  die  hintere  Angenkammer  erfült,   in  Kon- 
takt, ^Is  im  NerlMlflualande,  MpAngl  Ab  aJetrertlftümMt  vdnrA 
die   Kontraktion    der   AngMiAiiak^lk    mitgetheilten    Undulattoaen 
ebenfalls  nnd  manifestirt  diese  Antheilnahme  durch  eine    charak- 
teristiache  OsetUation^  die  man  Tremor.  JrMs  genannt  hat    Die 
Bedeutung  dieses  Zitterns  der  Iris    muss   der  Chirurg   wolil   sich 
merken,  denn  es  ist  schon  rorgekommen ,  daas  es  tod  einigen  Aute- 
iren fflr   einen  Beweis  von  Torhandener  Syncfayae  oder  AMavrese 
gehalten  worden  iat. 

Die  beiden  folgenden  Fälle  sind  deshalb  von  einigem  Interesse, 
da  der  eine  Fall  einen  noch  sehr  frischen  und  der  anden 
Fall  einen  sclion  seit  Jahren  bestehenden  angebemiei  Ka* 
tarakt  betrilR. 

Erster  Fall.  Am  12.  Oki  IBM  ifnfde  Vf.  T.  tu  efaiem 
zw(^  lehre  alten  Kinde  igetufeta,  dM  mit  einem  dofpeKm  Kata* 
raftte-  geberei  War ;  es  hatte  zugleich  an  beiden  Augen  einen  8lrt- 


UinHIi  MeV  liii«^  m  reckiM  «ihr  di  am  UbImb«  Aviseidttpi; 
ffyiMlVMM,  konlrtktile  PiqpUlfen)  ier  UiiMi-SjipMiflUar  auf  bär 
Jmi  A«f#A  Ut  mMwtim]  du  fifaid  iit  «tatt  gMS  ^ttund.  Im 
14.  Oktb.  mdkit  Hr  T.  uter  MsHiid  det  Hn  Caron  die  0|pt- 
laÜpiL  Er  Ttfrlvkr  ailf  tdgtnit  Webe«  N«dideii  4«8  Sind  ni 
einer  Art  Brett  d«H:h  Buidea  ^eliArig  fai  «BgemeMener  Weise  Iwfi- 
«Ugt  iror|i»a  wir,  efmirU  Hr.  T.  vauat  dai  UbIdb  A«ire.  Mittelst 
diev  durih  die  SUerotika  eiafifalirieB  SMi  dardtttckiutt  er  sehr 
«dmeH  die  Sipael  lud  die  W4idlie  Unse*  We  TTtUuner  «kerli«s0  er 
der  Abflerptk»*  Wtiiread  dieser  Operatfon  lind  er  es  nicht  flir  ndthig^ 
dei  A«|e  «eek  besonders  m  iiiren.  —  Ona  auf  dinselbe  Weise  t«d- 
fakr^irewit  dan  vecktea  Aii|^,  «ardase  die  atete  and  fewaltame 
AiekiHtg  dieeas  Affgos  aaoh  inaea  iha  iwaag,  eine  kräftige. nad 
flMfVle  Pi|»ette  in  die  renkte  Kind  tu  aiebmeni  mit  v^slcher 
^  die  Biadehaat  4es  Balbae  erdeeft^  «m  dksen  wdhread  der  Ope^ 
fitfttoii  siaidi  anssM  m  dringeat  «r  apprirle  U«r  aattrlkh  latt 
der  tekwa  Haad.  Em!  «He  FragaMte  Hess  ar  «ask  «bei  Jiaaem 
Aüga  im  äimt  nar  aiinifft  ^raiga  «chob  ar  labskbtUek  to  die  rei^ 
«Aare  Awgankaniaier.  -^  Kein  ttrier  Unfall  Mgila  .auf  dieae  diqp- 
feile  OHNtll«!  »and  iMaen  Mbaal  liaeMleri  am  114^  JCeaember, 
Aannlte  ar  4ba  fast  Tdsttedige  T«Beehiritode»  dea  fitraUammi,  die 
Vemiirfaiaag  dea  Njuttagoraa  ^i  beaeadctfa  die  IUaepptiei&  dar 
WttUgwmi»  der  Xlpael  aad  liia»  «MbmakaaMi)  diaae  Haaeiyliaa 
var  aellatiAdif  am  lidkea  utd  fart  Talktfadinr  •«  «aaktaa  Anga. 
J>aa  »ad  tat  aaf  beiden  Angea  die  Sehfihigkett  vsaUaläadig^erlangt. 
^as  Eiad,  bemerkt  Bri  T.^  war  S  Jakua  alt)  diesm  Attar 
iat  aaak  anaaser  Aimieiltdaqeatge,  das  ama  wiMe#  maas«  vea^ 
aa  aiak  am  4tae  Operaiiea  ataca  'aageborananXatmraktas'haadel^ 
tk  Iat  dieaia  f  et^isielrmaaaen  eiae  oMIer«  Zeit  awiaclmn  der, 
«die  Sanadalrii  iMMellt,  weleker  die  Opeiatioa  ia  den  eratepi 
Maaita*  ^a  Lebeaa  Tettaegea  wisaea  wiU,  «ad  der  Tan  Fot- 
U«Ba  tttl^tMÜMi  Mt,  naek  *w$Utmi  maa  die  Operation  wn- 
•eUebeh  «toU,  iia  das  Sabjekt  aar  Veaamift  i^ekamaNin  iat.  Ua- 
aara  Criteda  aiad  ialgande:  Aa  eiaem  jdngaraa  Subjekte »  das 
Maat  mir  dam  aaivften  Jakre,  m  fl^eriian,  trlgt  aiAta  «a  dem 
igEfüMfigaa  Brfolge  dar  Otperatlea  llei,  wogagaa  die  aperatifsa 
MaaoTer  in  Fo%e  der  iOaiakeit  dea  Aagapf eis,  der  geringen  Kmt 
«eaittt  der  Horabanft»  dea  Maagels  aa  Baaftraklioa  ia  der  iria 
«.  a,  V.  aahr  evackirert  aein  wnrde.  Wallle  aün  aber  die  Oper»- 
«eai  im  fiegaatke U  aitf  aiaa  ¥ial  ipilare  Z4t  kiaaiwackiaken ,  ao 


iHkie  man  dadnrcli  ttichls  ^winnen ;  «lle  Oparttioii  vlrde  ht- 
durch  um  nichts  leichter  werden;  dagegen  wArde  die  Ab«or]iliai 
der  Trümmer  der  lerechnittenen  Kapsel  nnd  LInae  lang^aaaer  ge- 
achehen,  —  es  würde  mehr  Neigung  in  einer  lebhaften  fraiuHh 
tischen  Entaündnng  rorhanden  sein,  nnd  die  Bniehnng  dea  end- 
lich operirten  Angea  bedürfte  einer  längeren  Zeit.^ 

Zweiter  Fall.  Frinlein  Dnmas  wurde  dem  Hr.  T.  mK 
einem  angeborenen  Katarakte  des  linken  Anges  Torgestellt.  Fü- 
gendes ergab  die  genauere  üntersnchnng :  Das  rechte  Ange  nor- 
mal; die  Sehflhigkeit  hat  hier  ihre  normale  Dlstani;  die  TaD- 
kommen  kontraktile  Iris  ist  blau.  Im  linken  Ange  Ist  die  bis 
gelblich-  grau;  die  Papille  ist  durchaus  unbeweglich,  weim  das 
rechte  Auge  geschlossen  ist,  aber  sie  wird  Tollkommen  kontrak- 
til,  aobald  dieses  oifbn  ist;  ftir  sieh  selber  also  iat  die  Pupflk 
links  gelihmt  und  wird  nur  durch  die  sympathische  Binwlrkung 
des  anderen  Auges  in  Thitigkeit  gesetit  Die  Konalateiu  dea 
Btilbus  ist  normal,  aber  sein  Volumen  eracheint  otwaa  kleiner, 
als  das  des  rechten  Auges.  Wihrend  der  etwaa  alttfkea  Baw»> 
gungen  des  linken  Auges  bemerkt  man  ein  geringes  Etttem  der 
Iris,  das  deutlicher  amFupillarrande  deraelben  als  an  Hirom  grea- 
sen  Rande  Ist.  Die  katoptriache  Uniorsuehung  dieaea  Auges 
mittelst  etnea  Kenenlichtes  gewährte  nur  ein  einiigea  Mi«  Die 
Hornhaut  und  die  Torderen  Augenkammem  aiad  normal;  die  Un- 
tere Augenkammer  hat  Ton  Tomo  nach  hinten  eine  Auadehmnig  y^t 
ungefihr  6  Millimeter;  sie  gleicht  diiin  fast  gani  der  Torderea 
Augenkammef ,  wogegen  am  anderen  Auge  die  Tordere  CnnuMr 
in  dieser  Richtung  einen  weit  grosseren  DurcUneaaar  neipft,  ds 
der  hintere«  Im  firunde  der  ao  TergrOsserten  hinteren  Kammer 
des  Staarauges  und  fdglich  weit  Ton  der  Iris  bemerkt  man  einen 
trüben,  gelblich-  weissen  Körper;  seine  TOrdere  Flieh«  eraciieint 
eben,  obwoU  etwas  runzelig,  wenn  man  ihn  ron  ▼orachledenei 
Punkten  aus  besichtigt  Wird  durch  die  Schliessung  des  gaamdea 
Auges  die  Papille  des  Kranken  erweitert,  ao  unteracheidet  man 
ganz  gut  die  Grinze  der  Trübung  an  Ihrem  Verbindungspunkte 
mit  dem  Hyaloidrande  des  Glaskörpers.  —  Waa  die  aibjekthan 
Erscheinungen  betrift,  so  empfindet  das  Firiulein  mit  dem  linken 
Auge  eben  so  wenig  künstliches  ala  natürliches  Licht;  es  peni- 
plrt  nicht  die  Schatten  der  Gegenatinde,  und  missige  drückende 
Bewegungen  auf  dem  Augapfel  bewirken  keine  Lichtempfindung,  wie 
es  der  Fdl  zu  aein  pflegt,  wenn  die  Netskaut  nicht  paralydrt  ist 
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f^Dtftsf,  tagt  Hr.  T.,  liess  sich  ickUeufii,  dass  sngleicli  mit 
dem  Katwakte  aine  Amauroie  Torhandan  war  und  daas  eine  Ope- 
ration die  Sekflliigkeit  nicht  wieder  her^Uea  würde«  Die  Kranke 
wflnachte  indessen  jedenfalls  operirt  xu  sein,  da  in  der  Thai  der 
Kalarakt  fir  ein  IndiTidnnm  dieses  Geschlechtes  und  dieses  Alters  eine 
wirkliche  Deformilit  ist  Ich  willigte  ohne  Weiteres  in  diesen  Wunsch, 
da  die  Erfahrung  mich  gelehrt  hatte,  dass  ein  amaurotisches 
Auge  nm  entsAndlicher  Reaktion  gewöhnlich  frei  bleibt.  Am  4» 
Min  1849  machte  ich,  unterstütst  von  Hrn.  Decourt,  die  De- 
pression durch  die  Sklerotika  nach  den  gewöhnlichen  Regeln;  ich 
drickte  den  trüben  Körper  im  Ganxen  nieder.  Dieser  aus  der  au- 
sammen  gesunkenen  Kapsel  allein  bestehende  Körper  hatte  nur 
schwache  Adhäsionen  mit  den  benachbarten  Theilen  und  konnte 
daher  mit  grosser  Leichtigkeit  niedergedrückt  werden«  Die  Nach«^ 
behandlung  bestand  nur  in  eiskalt  gehaltenen  Kompressen  auf  das 
Auge.  Kein  übeler  Zufall  trat  ein  und  dieOperirte  bekam  nichts 
weiter  als  am  3.  Tage  nach  der  Operation  ein  salinisches  Abführ- 
saltteL  Am  17.  Min:  die  bis  dabin  stattgehabte  Injektion  der 
Undehaut  war  ginxlich  venchwunden  und  die  Kranke  legte  nuft* 
mehr  die  Augenbinde  ab.  —  Am  20.  Min;  der  niedergedrückte 
trübe  Körper  ist  wieder  in  die  Höhe  gestiegen  und  hat  sich  in 
geringer  Entfernung  ron  der  Iris  in  das  Feld  der  Pupille  gestellt; 
die  sehr  feste  Konsisteni  der  luummen  gesunkenen,  trüb  gewor« 
denen  Linsenkapsel ,  die  Lage,  die  sie  innerhalb  der  wisserigeii 
FUssigkeit  nach  ihrer  Loslösung  von  allen  ihren  Adhisionen  ge- 
wöhnlich lu  nehmen  pflegen,  erregte  in  mir  gerechten  Zweifel, 
dass  sie  durch  Absorption  würde  beseitigt  werden.  Am  5.  April 
machte  ich  daher  die  Depression  von  Neuem,  indem  ich  lugleidi 
des  trüken  Körper  luögBehst  reklinirte;  ich  hielt  dann  die  Krinke 
lingere  Zeit  in  horizontaler  Lage  und  diesmal  stieg  der  trübe 
Körper  nicht  wieder  auf.  Es  trat  auch  diesmal  kein  übeler  Zu<> 
faU  ein.«" 

Dieser  FaU  ist  belehrend,  weil  er  den  gewöhnlich  gehegten 
Ansichten  über  den  nachtheiligen  Biniuss  eines  lange  bestehenden 
Kataraktes  auf  fie  Retina  widenpricht  Gewöhnlich  meint  man, 
dass  die  Wahncheinlichkeit,  durch  die  Operation  eines  Kataraktes 
die  SehfaUgkeit  wieder  henustellen  ,  im  umgekehrten  Verhält- 
niase  lu  der  Zeit  des  Bestehen»  des  Kataraktes  sich  leigt,  denn  da 
die  Retina ,  meint  man ,  eine  Reihe  von  Jahren  aufgehört  hal^ 
ihre  Auktion  lu  versehen^   so  müsse  sie  nothwendigerweiae  ia 


ümn  tnMtvhi  Ton  Tm|«»  odif  g«r  t^ü  fmüjm 
An»  sie  unllliig  wM,  Ibto  Iwktien  wkAer 
lliMvr  Anrieht  K«g<  jdloeli  Badv  HriL  T.  ebva»  Ittigfei^  er  hei 
thte  Mmge  Falle  gefunmell^  iwMw  leinlui,  daw  ein  9%.  •§, 
M(  j»  S€)äirigfer  Katarakt  mit  iei»  echiiiBte»  liAlge  «periat  Ma- 
len M;  die  Retina  war  in*  Aesan  Ftilen  4nrctea»  mUbk  paad^- 
tfech.  Da»  glelekxeiMge  ¥eviianien»etn  etna»  Araannaaa  nni  eiaai 
Satavakte»  bedarf  einer  ganv  andiBPen  BAUrang«  üaa  DaaBin  ainai 
Katarakte«  beraubt  divRetina  niebt  ginalick  de»  Liahtaai  der  im 
JKeser  Membran  Blähende  dsnkele-  Körper  rerbindert  mar  ün  Pcac 
xeptien  der  Oegenständle,  aber*  er  kann  nickH  da»  KindaiBgai  ven 
LiditsCrahlen  ganz  nnd  gar  TeiWiideni;  e»  ergibt  »ich  dieaan  dasr 
an»,  das»  fast  alle*  ani>  graue»  Staa»a  allein  Leidend*  gatta»  dii 
An-  nnd-  Abwesenheit  Ton-  fiicbit,  desaen  SttTke^  RiohAiiiig'  n.  »•  w« 
siemlleh  genau  an«ngeben  wisaeni  —•  Bei  der  OpeeIrtaDy  d&a  a» 
ktit  Ton  Hrn.  ¥«  aperlit  wiM'dan«  iat,  war  affeabar  die  Amava« 
nicht  die  Felge  des  lange  bestandenen  Kataraktes»  Biaaaa  Veshtfl- 
niss  der  Amaurese  uiid>  des  KsHarakte»  ist  nicht  aUna.  praküadn 
^ehtlgkeit,  denn  die  B^ftvcbtang,  dnaa  ein  viele:  Jahn  laalül- 
dbner  KaUrakl  weist  mv  Amanaoae  ütiiretp  btonta  Yfm»  dar  Staa» 
ef  etvtion  abheilen.  Sind  Katetakt^  «ni  Anaarvsei  beiapaaen,  a« 
bind^  »ia  gvf^s»  nkhl^  ehe»  dnrck  dia^  a»darr,  aendtarn  a»  siai 
belAs  glaidlzei%  odiir  hiattdP  ahiandar  dwclk  dlaadban  odnr  doech 
tanchMene  Vr»aebenp  ent»timden. 


üeber   die*  Bc^mcHimB'   des  «hiromsislieiv  BkiMHt 
oder  der   efaigetvni'zelteii  BfilchBorke  bei  Kiiid^m: 

Die  sogenannte  Milchborke  oder  da»  chronische  RaaBiiBl 
Sealchtfr  nndl  anff  der  fiapfbaatr  bei  Ueine«  Kiitdem  wiid*  aatsng»- 
wiaisa  dareh  üenlitio»  udi  fiaatra-InlaatinalreiBnnp  hai laigaanfan 
mal  anoh  nnteihiHanw  Saiten  kA  rie  die^  Falg«  einer  khaka 
Reiinng«  fab  der  AnasfEHaif  eiaqjferwiiinalti)  da»  laiaal|.  baatlin4  er 
ei»a  linger«  Zeit  Unduaeh^  an*  ist  din>  Absandaiuny  dank  fli^^nniar 
am»  inr  Genvhadieit  gvwnMUn ,  aalbdb  wtsmi  dir  vnf  ringBch» 
Aniaa»  nkbi  niefar  norlnnideii.iit.  Ais  dBaem»  Cbiuuk  ttdas  db 
Bahaidlong  dea*  ckreniachen.  Bkien»  oder  te  MBchbaril«  mMn 


m 

gffMbRfVk  VorfWit  gtfilbrt  iftitn.    DU  lr%w;i(;Bt|]i  Fol|eii  %^\  ein 
gtlcaltoaMeq  ^ijigrtifftii^  WegschaffQli  a4«r  Uot^rdrü^lLep  des  Au«« 
•cbUgc«.  gtbaiit.    Refer,  s4i  K^dw  schon  w  3«  T«(e  liacb  dei^ 
g^waltMunen  Bcseitigim^  de&Aii9AcUf(ea  ?oivQehiriier8cheinun|en 
bfifaUm  verdien  und  sterhenk    Pia  Retifj^dluiii;  rnnee  deiQpa^h  be- 
soadeia  auf  dia  KpnetitoUaii.  dea  Knuik^n  ^fici^sicm  nehmea;.  auf 
ieA  Uaterlqb  d«r  Kmdei:  1011991  kceoDjlere   gewirkt  werden.    Dam 
aiiid.  nothig :  anhaltead  nulda  AbfQhmiittel  und  eine  streng  geord- 
nete Diät.    ^Weno,  «agt  Hr,  B  u  r  g  e  a  s  {Eruption^  o[  $ke  face^ 
kßßd  a%dha94»y  hy  7-  B.  Bur^etM  if«  Z>.»  London,  18:19,  8.,  mit 
Abbild«),   der  Aufisablag  einen  milden  Charakter  «eigt,  so  Terordne 
nun  salinische  Al^fübrmittel,  gesanerto  Getränke,  nach  Umständen 
Tenika;  dajiei  lauwarme  Kleien- oder  Dampfbäder;  far  die  örtliche 
Einwirkung  ist  der  WasseiYerhend,   wo  er  sich  anlegen  lässt,  an^ 
besten*    In  den  heftigeren.  Formen»  denen^  die  einen  mit  stacker 
Absenderung^  grosser  Reiaung  oder  Jucken  und  etwsis  Hitie  her 
gleiteten  Ausschlag  zeigen,  iat  es  oft  nöthjg,   etwas  Blut  zu  ent«' 
liehen;    es  geschieht  diesjis  am  besten   dqrch  Ansftaen  einiger 
Blutegel   in    der    Nähe   des    Ausschlages,    dann  einfache   Bäder, 
Kleienbäder    oder    alkalische    Bäder.    —    Es   gibt  jedoch   sehr 
rebellische  Fälle,  gegen  die   man   die   rerschiedensten   örtlichen 
Mittel   angewendet  hat.     Am  häufigsten   bedienen  sich  hier  die 
Aerste  des  Schwefels  und  der  Schwefelbäder,  aber  meist  zum  gros- 
sen Nachtheile  des  Kranken.     Passender  sind  Alkalien,   Tannin, 
Zinksalbe,,  besondw  nhar  Vmsdiläge,(  btstehend  ansi  »wei  Gran 
doppelt  blausauren  Qvscksilbers   auf  1  Unze   destillirten  Wassers. 
Dieses  Waschwasser  ist  Jedoch  gegen  fcs  Jucken  sehr  gut^  g^gen 
welches  allenfallb  naell'  efoc^  Hbhnlepfabbochiag'  mit  Zusatz  ron 
elwaa  Blausäure  angewendet  werden  kann. 

Was  dteihei  Unten  forMoomemdiSiLchranilMimn  imascUäl^e  der 
Kupaanthatrlfl,  a^iadhwanhan«  stahlBsUMichihrerBlemaBttpJini 
nwischmiIhMnvImptiga«ndnra8.  laiBsiyutin  BraftjgenJÜafcm 
plegfii  aichidisisnfitigaoImpaligoiHaenv  n^ähAJmp^äfo  ^^emmm- 
icdm  ml!  k^mügo  tfmnm  «m  häufigiten  eiorast6Uen>,  dagegen 
M  abeofnU^eo^  scfaleeii  genihrtan.  und  ▼eimahläasigle»  Kindeni 
beaondars  FmfU9  und  thpeHgo  $ramdaim.  Die  antere»  seigeft 
aiak  ffat  nia  for;  dem  dritten  Jahre  und  alallan  die  tigentliolMn 
MilchboikaB  d»i9  div  letzteren  gewöhnlich  erst  gegen  die  immkk 
Dentition.  Bas«  di«  Behandhing  dieser  Anaschläge  der  KopfUanl 
diMolbe  VirsisKt  frhciaekt^   wie  die  erwähnlen  AnsacUäga  dei 
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Antlities  braucht  nicht  erst  gesagt  m  wedleii.  Man  nma«  die 
Haare  Iura  abscheeren,  aber  nie  rasiren;  Letaterea  ist  m  reiienl 
Ar  die  Kopfhaut  Eine  zireite  Regel  ist,  dass,  je  saftiger  oder 
sel^retionsreicher  die  Anssehlige  sind,  desto  weniger  sie  Fette 
oder  Salben  ertragen«  Die  inneren  Mittel  bilden  auch  hier  die 
Hauptsache;  sie  müssen,  wie  schon  erwfthnt,  dem  'Zustande  der 
Konstitution  angepasst  werden.  Erst,  wenn  hinreichend  auf  diese 
gewirkt  worden,  können  örtliche  Mittel  angewendet  werden :  alka- 
lische Waschungen,  schwaches  Seifenwasser  u.  s.  w.;  bei  sehr 
starker  seröser  Absonderung  empfiehlt  Hr.  B.  innerlich  eine  Mi- 
schung von  '/2  Drachme  Schwefelsäure  in  1  Pait  Gerstenschleim. 
Davon  bekommt  das  Kind  anfanglich  nur  kleine  Gaben  und  nimmt 
etwas  kaltes  Wasser  darauf,  bis  der  Magen  an  das  gesäuerte  Ge- 
tränk gewöhnt  ist.  Mindert  sich  aber  die  Sekretion  dennoch 
nicht,  bleibt  der  Ausschlag  unverändert,  so  reihet  Hr.  B.  xu  Jod- 
kalium und  Sarsaparille;  ist  das  Kind  kräftig,  so  gibt  er  lugleicb 
kräftige  Abführmittel  und  rerordnet  Befeuchtungen  der  krankea 
Stellen  mit  HMlensteinauflösung  oder  Sublimatwasser. 


Die  wohlthätigen  Wirkungen  der  Frost  erzengen- 
den iMUschnngen  gegen  äussere  Entzündungen  bei 

Kindern  und  Erwachsenen* 

Die  Kilia  hUt  Hr.  James  Arnott  fir  einaa  der  wirk- 
samsten, sichersten,  angenehmaten  und  schnellwirkendatei  Mittel 
gegen  äussere  Bntiftndungen.  Sieher,  weil  da  wo  die  Kälte  fortr 
während  «felethalten  werden  kann,  Entifindungen  nicht  aufinkom- 
men  vermögen;  achnell,  weil  bei  eintretender,  bedenlendeff  Kälte, 
die  EntaOftteng  sogleidi  still  steht,  wenigatena  ao  lange  der  hebe 
Kältegrad  dauert;  angenehm,  weil  ein  h^her  Kältegrad  das  Ge- 
fohl  betäubt  und  hdchsteaa  nur  ein  geringes  Prickeln  em^dea 
läset  Asch  gefalirlos  seigt  sich  die  Einwirkung  einea  hohea 
Kältegrades,  wenn  ea  nicht  gar  an  weit  getrieben  wird.  Die 
Kälte  wird  in  hohem  Grade  bis  snm  Geitierf  unkte  nnd  daiUer 


4vcb  Omlegung  toa  Eii  mil  Sth  gofcraclit  Hr.  iu  maUte  •{•« 
nig«  raie  Ton  Erysipeks  bti  Kindtra,  die  wlf  hier  mittheileH 
▼dien.  —  1)  Qiarleite  Sb.,  10  Jahre  alt,  hatte  eine  bedentende 
Cfeilchteoee;  das  Antllti  war  roth  vnd  sehr  geichwollen  und  die 
Angfen  geechlosien;  die  Kleine  hatte  heftigee  Fieher  und  imreilen 
DeBrien«  Man  hatte  ihr  Abtthnntitel  gegeben,  femer  S^eaeglani 
mit  Salaen,  ohne  daes  die  Sjnpteme  eich  miidgien.  Hr.  A. 
legte  daranf  eine  sehr  dünne  Scheibe  Schwamm  anf  jede  Wange 
und  bedeckte  diesen  Schwamm  mit  aerstncketiem  Eiee,  welches  er 
mit  Sali  beetreut  halte.  Dieses  liess  er  etwa  ein  Minnte  liegen 
oder  ungefähr  so.  lange,  bis  einielne  Stellen  der  aut  weiss  und 
hart  oder  erfrtreii  erschienen.  Die 'Kleine  klagte  dabei  Aber 
keine  unangenehme  Empfindung,  sondern  schien  im  Crcgen- 
theal  einige  Brleicbtermig  lu  fiUilen.  Dae  durchgesickerte 
Sdxwamer  wurde  nun  i^om  Gesichte  abgetrocknet»  Es  ge- 
sdiah  fieses  am  17.  Ife?ember.  Am  folgenden  Tage  hatte 
eich  die  Rose  ron  der  einen  Seite  des  AntUtzee  wieder  gexeigt 
und  sich  aufwärts  hü  mun  Ohre  und  abwarte  bis  lum  Eblse  er- 
stickt; Fieber  und.  DelMum  hntten  dnbei  lugenommen.  Die 
Eilte  ersengendn  Mischnng  wurde  wieder  auf  dieeelbe  Weiee  auf 
dse  entsflndllche  Fliehe  auf^wendet  und  mit  demselben  günstigen 
BrCelge.  Daneben  beknm  db  Kleine  dann  und  wmin  ein  Ab- 
fÜhonltteL  Am  Tsfo  darauf  bedeutende  Beesemng.  Die  An- 
schwellung gimlich  beieitigl  und  schon  am  Abende  Torher 
hatte  Fieber  und  Delitiiim  aehr  nachgelasaen.  Die  Tolbtindige 
Hdhuig  trat  ein.  «^  Eine  Jinfgere  Schwester  der  eben  erwihn- 
ten  Kranfcen  hatte  einen  Honat  epatee  ebenfalls  die  Rese;  sio 
wurde  gewöhnlich  «ntiphlogbtisdi  behandelt  und  dann,  ab  das 
Fieker  einen  tifphlsen  Gharthter  annahm  und  Brschdpftmg  sieh 
eihsUlUe,  bekam  do  Tonicn  udd  ReAunittel,  allein  sie  alarb. 
Hr*  A»  wurde  erst  gegen  Ende  gerufen;  erhielt  die  Anwendung  des 
ftesteneugenden  Mllfole  nidkt  mehr  flir  rathsam,  obgMdi  es 
ihm  spiter  leid  ttat,  dess  er  ee  nkht  noch  anwendete.  ~  S)  Der 
■weite  Fall,  dmi  Hr.  A.  enlhlt,  betrifft  einen  49  Jahre  alten 
Mann,  der  eine  heftige  Geviehtsrese  hatte,  die  mit  bedeutendem 
Fieber  rerknipft  war.  Auch  hier  that  das  Awstmachende  Mittel 
ausseretdentlich  gut;  der  Mann  wurde  in  kurier  Zeit  geheilt  — 
S)  Den  dritten  Fall,  der  ein  4  Jahre  altes  Middun  betraf 
müeeen  wir  ausfihrlicher  wiedergeben.  Am  Ift.  Jmwar  wurde  die 
Beine  adl  einer  sehr  ledeuienden  «eslAtsrose  «nr  Km  gebiuchl. 


Ali  lA.  leigle  sich  die  Rose  an  beides  Wangen  bis  Aer  iU 
Stinie  liinnber;  Hr;  A«nahm  drei  Stöcke  Bis,  die  er  so  anslwhltt, 
daas  sie  genau  anpasten^  diese  JStficke  Eis  legte  er  anf  nnd  lien 
sie  liegen,  aber  nach  mehr  als  einer  Minute  war  die  Hast  sock 
nicht  gans  bleich.  Die  Kleine  bsikafli'  eine  Hischnng  Ton  etwas 
abfahrendem  Sähe  mit  Spiessglä»  md  BOseffkrant*  —  Jün  17* 
hatte  sich  dito  Rose  über  das  ganie  Antlitz  TerbreiteU  Die  Angen 
konnten  nur  mit  Mnhe  geöffnet  werden;  Pols  fieberhaft;  greias 
Unruhe  und  wie  es  schien,  liei  Schmmn.  —  Hr.  A.  legte  nun 
eine  Mischung  Ton  Eis  und  Sali  au^  aber  auch  dadurch  wurde 
noch  nicht  die  ToUe  Wirkung  erreicht,  Termuthlich  wefl  die  fniat- 
eneugende  Mischung  nicht  in*  hinreichender  Menge  rorhandeu 
war.  Gegen  Abend  belum  die  Kleine  ein  merkurielles  Abflhr- 
mittel  nebeta  der  frfiheren  Arinei.  —  Am  18.:  Die  Anwendung 
der  Kalte  am  forigen  Tage  schien  etwas  Milderung  gebracht  su 
haben;  in  der  Saeht  aber  kam  das  Fieber  um  desto  stärker  wie* 
der;  das  Kind  fuhr  fortwahrend  ndt  der  Hand  nach  dem  Gesichte, 
auf  welchem  sich  mehrere  Blasen  gebildet  hatten.  Hr.  A.  kgte 
nun  wieder  Eis  und  Sali  auf  und  dieses  hatte  die  Folge,  an 
"*  einigen  Stellen  der  Haut  wirklichen  Frost  lu  eneugen.  Nach  einer 
Miaute  ungefihr  wurde  die  Haut  abgetrockiiet  und  daa  Kin4  n 
Bette  gebracht;  es  schlief  sogleidi  ein.  *^  Am  19.:  Das  Sind 
ist  besser,  aber  das  Antlüi  ist  noch  geschwollen  und  die  Avgci 
sind  geschlossen ;  das  Fieber  ist  jedoch  geringer  und  auch  die 
Entiündung  in  den  ergriffenen  Theilen  ist  mfissiger.  —  Am  M.: 
Der  Hals  sehr  entiündet,  eben  so  auch  beide  Seiten  des  Gesicklns 
und  beide  Ohren.  Das  Fieber  hat  wieder  lugenosunen ;  die  Zaafe 
trocken  mit  einem  brauneii  Belage  in  der  Mitte;  der  Mund  et- 
sdieint  ebenbUs  eultiindet  Gegen  Abend  wird  die  frosteneugMde 
Mischung  von  Neuetn  au^degt^  abet  krifUger  und  starker  als 
früher.  Ueber  1  Pfund  Eis  wunde .  leiiichlagen,  mit  der  Hflftc 
Sali  gemischt,  in  einen  dünhen  seidenen  SUck  gethan  und  auf 
das  Gesicht  und  den  Hals  gelegt;  das  weggebchmeih^ne  Eis  wurde 
durch  frisches  ersetit.  Seht!  bald  war  die  gana^  Hautfliche  wie 
erfroren  und  blieb  eine  halbe  Minute  hart  nnd  weiss.  Innerlkh 
bekam  die  Kleine  essigsaueres  Aounonium  und  Natron.  Am  21.: 
Das  genannte  Verfahren  hatte  mehr  Wirkung  als  früher;  die 
Anschwellung  des  Gesichtes  und  Halses  war  fast  ganilich  Ter- 
schwnnden,  mit  Aulnahme  der  Augenlider,  welche  geachlosnen 
bUebon,    pie  Zunge  trocken  md  mphi  belegt^  als  früher;  der 
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Pult  ItiuA^er;  ^gthintitt  Vnttihe^   'VfiMwiütn   g^geä  NalmA^, 

:«iliige' Beschwerde  beim  SeUncken,  ehrae  Husten;  die  Kleine  be- 
ten etires  Rindfieischbrühe  tmd  Wein.  -^  Am  22.:  Die  Ent- 
«UidAflg'.  leigte  sick'iirar  tm  Gesichte  üM  «Halse  nicht  wieder, 
aber  sohl^int  daffer  -  im '-  Himde  und  im  Rachen  lügenommen  tu 
ba^B.  'ZWnge  seltr  belegt  nnl  troicken,  Pols  tfehhell  und  schwach, 
dtiiii  und  Vann  etviis  Delirhim;  die  Kleine  bekommt  Wein  und 
eine  Mischung  Ton  kohlensaurem  Ammonium;  gegen  Abend  ein 
Opiat.  —  Am  23.  ist  das  Kind  yiel  besser^  die  Zunge  feuchter, 
#^gtar  UttHlhSB,  elwia  Appetit;  ein  AbAhrmiitel  wird  ferordnet. 
Jkm  21.  beginnt  die  Genesung  und  als  die  Kleine  im  Stande  war, 
die  Augen  zu  eröffnen,  leigte  sich  die  Bindehaut  des  einen  Auges 

,^elir'jgeröthetv  diese  Röthung  war  jedoch  nicht  von  Bedeutung. 
...    Wir  machen  diese  Mittheilung   ohne   weitere  Bemerkungen, 
erwähnen  jedoc^^    dass  Herr   A.  glaubt,    dieses  frosteneugende 

'Mittel  ^auch   bei  fieberhaften  Exanthemen   anwenden   lu  können, 
namenUicht  in  solchen  Fällen,  wo   ^er  Ausschlag, .  wie  z.  B.  die 

i  Pocken,  einen    wichtigen  Theil,  wie    etwa  das  Qesicht  oder  die 
Augen,  zu  ergreifen  drohet.  ^    , 
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2mr  Behandliuig  ;dje^  au^ebo^eneiip  iHyidrokelei  ^ 

Die  angeborene'  Hydrokele  unterscheidet  j^ich.  bekanntlich 
TOii  der  einfachen  ^ydrbkfle  '  der  Tunxca  vaginphs. ,  nur  darin, 
.^ass  zwischen  der  Hohle,  jer  Scbieidenh'aut  und'  der  allgemeinen 
Bapchfellhöhle '  ein  Uebergang  staJLifindet  Das  Alter  allein,  gibt 
keinei;!  Beweis.  Man ,  erfasse  den  Tumor^  ziehe  ihn  straff  an 
und  presse  ihn  dann  zwischen  beidcin  Händen  Tpn.  unten  nach 
oben.  Verschwindet  die  Geschwulst  bei  diesem  Drucke,  so.  ist  es 
,eipe  pgeborene  Hydrokele^  der,  Tu^nor.  kommt  gleich  wieder, 
wenn  der  Druck  nachlasst  und  der  Kranke  sich  aufrecht  stellt. 
Gegen  diese  angeborene  Hydrokele  ist  die  Funktion  nicht  anwend- 
bar. Das  einzige  Mittel  dagegen,  sagt  Hr.AstleyCooperin  seinen 
neuesten  Vorlesungen,  ist  das  Anlegen  eines  Bruchbandes  mit 
^erf«44itilin4€hliesfleDde0  PeloMe.  DaSundbirird  pft  eiiae  Radi- 
kalkur bewirkt jj  indem,  der  Pruck  der  Felotte  eine  geringe, adhä- 
siye  Entzündung  in  der  Mündung  des  Schcidenkanales  und  in 
Felge  derselben  OUiteration  erzeugt.  Sollte  der  Druck  eines Bruch- 
bandei  diese  Radikalkur  nicht  bewirken  $  'So  ist  die  Akupunktur 
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«lunrathen»  Es  vird  nämlich  eine  feine  N«del  unter  i«r  ehru 
Terschobenen  äaeaeren  Haat  oder  aneh  blois  in  ad^efer  Riditu^ 
in  den  TouMr  eingestochen,  damU  die  FInsaigkeit  in  dna  Zellga- 
▼ebe  sich  ergiesse^  iro  sie  ab»orbirt  wird.  Hr.  Co o per  iand 
dieaes  seiner  Anaichl  nach  von  Lewis  in  London  herrohrende 
Verfahren  nur  yon  Nutsen  bei  der  angeborenen  Hydrotele  Uefner 
Kinder,   aber  nicht  bei  der  angeborenen  Hydrokele  Brwachaan«. 


Zur  Radikalkur  der  Nabelbrüche  kleiaer  Kinder» 

> 

Die  Nabelbrüche ,  die  bei  kleinen  Kindern  sehr  hanfig  sind, 
sind  besonders  bei  Säuglingen  sehr  schwer  lurnckzuhalten ,  ein- 
mal, weil  bei  dem  ewigen  Zappeln  der  Kinder  die  Verbände  nicht 
sitzen,  und  dann,  weil  die  Sorge  liir  die  Reinlichkeit  de^  Kin- 
des das  Abnehmen  des  Verbandes  häufig  nöthwendig  jnachL 
Hr.  Bayard,  ein  Arzt  in  Cirey  an  derttarne,  empfiehlt  (^Gtnetie 
des  Höpitauxj  Fevr.  1810)  folgendes  Verfahren:  Ich  nehme, 
sagt  er,  ein  Tiereckiges  Stück  Debepflsster,  S  Finger  breit  und 
etwa  doppelt  so  lang.  Ein  kleines  Stück  sehr  feinen  Schwam- 
mes,  halb  so  gross  wie  eine  Mandel,  kegelförmig  zngespitit,  wird 
auf  die  Mitte  des  Pflasters  befestigt  Während  .man  mit  dem 
Zeigefingibr  d%r  liitkvn  Hand  dett  Bi^th  vtitilckbHtagl,  setzt  man 
mit  der  anderen  Hand  den  Schifammkegel  auf  und  druckt  du 
Pflaster  fest.  Ref.  bemerkt  hierzu,  dass  dieser  Apparat  nichts 
'Keues  darbietet,  i^ede  Hebamme.  weUs,  dass  sie  Ton  einer  Mna- 
katnufis  ein  kegelfSquiges  Stückchen  abschneiden ,  dieses  auf  die 
Bruchstelle  bringen  und  ein  Pflaster  darüber  legen  muss;  allein 
der  Nachtheil  ist  auch,  dass  einestheils  das  Pflaster  sich  ebenfalls 
Terschiebt,  indem  es  sich  durch  den  Seh  weiss  des  Kindes  loslöst, 
und  dass  andererseits  das  Pflaster,  selbst  das  mildeste,  nicht  sel- 
ten ein  Erythem  auf  der  Haut  herrorruft.  Vielleicht  ist  das  Col- 
lodium  hier  mit  Vortheil  zu  benfitzen. 


■«BMMi^iaa^MMa 


TerseUossenbelt  dei^  Ma^tdamiM  «nd  BMug  ei- 
nes küüstUchen  Afters  in  der  Lttmbargegend. 

Am  S.  Febr.  1810  wurde  in    das  Hnspittl  ^^^Ofkiat    «i  Paris 
ein  Tier  Tage  altes  Kind  gebracht,  walchta  iilchA  IgmM  «wgalia* 


pitn  üBte  tdbiMi«  DaftKiAd  iMtii  BeütrilterJGelniit  Mbb  i^bk 
.f^tmänÜHn^  fAtbi^  der  Bineh  vir  ufetpanfal  wir  «in.  Ddkb 
iBd  seine  Bist  «rav  toi  leUreichen  yenes  JhircliMgeii ,  84  daie 
er  wie  iine  merkwürdige  Oeichwubfc  iMiah.  Seit  «wei  Ta^pm 
^teilte  4äs  KM  Biehta  laehr  genieaveii)  der  AUmoi  wät  sefai!  loKi 
w&d  der  Tei  ackien  iai  Anzof^e.  Die  AfterMTiniii;  war  Terbäa- 
den,  aber  endigt  kÜnd.  Ee  kam  tot  allen  Din^^en  datmnf  w^ 
dem  Daiminkalte  einen  Aueweg  la  VeiMbaCen.  Barr  ]E«ie<^ii^ 
neiiTe  hoAe  Ten  dem  After  ane  dem  naterea  Ende  des  Darmib 
i«  beg^fiieni  er  macbte-  demnaeh  ton  hier  ans  3  Einecfanike^  Je- 
den 1  —  IV]  Centim.  tief,  ohne  den  Darm  trtlFen  an  kftimen« 
Er  erweiterte  nun  die  AfUrdffnung  etwas  nach  Tome,  nm  den 
kleinen  Finger  einschieben  und  den  After  genau  untersuchen  au 
können ;  aber  da  auck  nicht  die  geringste  Andeutung  des  darüber 
befindlichen  Darmes  bemerklich  war,  so  stand  Hr.  H.  Ton  jeder 
weiteren. Operation  an  diesem  Orte  ab  und  ,  entschloss  sich,  nach 
Amussat's  VeAode  einen  künstlichen  After  in  der  linken  Luni- 
*Vargegend  antvfegen.  Das  Ktnd  wurde  auf  db  rechte  l^ite  ge- 
legt itttd^TiMi  einem  iMülren  igshtfetan;  ft.lL  macbt  dieht  über 
dem  linken  Darmbeinkamme  einen  Querschnitt,  der  hinten  gerade 
«  iknÜm^  t«n  der  Unie  der  .Dionifertsitae  'elitferiit  i^gitf  t  und 
iiek  ö  Cenllm.  Umg  nach  irdrie  erstrackk.  Dlttser  Sehhitt  gAt 
erst  dmrdk'  die  Hadt^  dann  durch  das  ZeNgeiFebe;  dann '  durch  dki 
M.  obüqmui  «nd  ir«iitaferwju '  Nun  erbUekle  mm  tot  sich  die 
Niere,  welche  den  Grund  der  Wunde  einnahm  und  bis  sur  Ddsm- 
beingrube  hinabstieg«  An^gbeh  wuaat^  Hr«  M.  Inibht  ^  dass  es 
'die  Ni^M  sei;  bald  aker  aiksnalte  ar' aid  und  ea  kam  ihm  Idarauf 
an,  das  Bavckfel  hack  aaadbii  kin  loszulösen  idid  toma  nni  die 
:  Niere  imrapaukemlnea*  Nackdam  diesea  gaachefcan  #äE,  erlliclie 
Mr.  Mi  das  Asieigenfc  Kafon,  welchriB  imCer  der  Farm  eijna  7d- 
-derftiet  dicfeen  Siraigea  sich  darstellte;  ea  var  «iso  4sr  Darm 
kbebt  ausgedahnft  «»d  er  kttte  leicht  *fitileMAeu  WMm'  ki—en, 
wenn  iMA  Hr.  IL  durch  aetne  anatemisake  Xeaoitnins  gUh  hitle 
leiten  lasaea.  -  Bs  wird  nun  «in  stumpfer  Hsken  «na  den  Darm 
lianimi^egt,  diiaer  an  dieWbnde  keniBges«gen  und  indanaelban 
ete  T 'ftnsiger  Ehiehniit  gemacirt.  Ziemlich  yiel  Eindespach  und 
'Oas  trat  aus«  Man  beieeCigte  den  geöffneten  Darm  mit  dreifie&- 
ien  Im  die '  Bavtwnnda  und  uberwiaa  das  Kted  ahne  weiterail  ¥er- 
kand  aeiner  Amma.  Da  das  find  sehr  Mhwächlich  war,  so  hatte 
wenig  fleffanBf  4b  au  Khalten^    Am  felgienden  Tage  aber, 
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fcb  irMm  tiele  Aiübenäig^fii  dirth  flia  '  kUnidicIie  (MTiimg  «r* 
folgt  waren  9  nahm  du  Kiad  schon  *  eUra«  t«mniito  MIkh.  Der 
Banoh  war  eingefallen  und  die  adFailende  Venenentwichalnng'  gt- 
acfawunden.  Am  5.  Tage  nach-  der  Operetten  i^ar  das  Kind  gau 
BMinter;  die  Wunde  yerengerte  sich,'  aber  die  lfie#e  tral.liaah 
eiwae  in  dieselbe  hinein,  und:  Hr.  M»  legte  noch  2  Idle  an,'  «a 
die  Vemarbung  lu  beeilen;  allein  die  Fiden .  schüilfcin  dnrfh. 
Jetst  wvde  das  Kind  sich  selber  öherlAsaen  nnd'  Bieh  14  Tagen 
Julie  es  ^ehr  an  Kräften  sngenammen;  Aal  lA^  Tage  wnrde  es 
Ton  dto  Eltern  abgeholt  and  E*  M.  koniit*  daa  Reanltat  nisht 
iWfliteil  Terfolgen.  ^  ,.''         I 


• !  •'. 


tÜfeber  den  Aderlaßs  bei  Kindern  gegen   die  Lnn- 

genf;nlzünd9ng  ^lerselben'  nnd.über  das  Y^rfahren 

b«i  dieneif  Operation  ina  kimdliehen  Altern 


(  '     }Hri,Pr.  ]i:anthn.«r,  Direktor  4es  eMen  Kindecspitabs  Sa 

.Wienv  hhi  am  15.  Februar  184B  in  der  GeaellAchaft  derfiblitU 

iidisdbst'  einen*  Vortrag  ttber  die  Indikaiinniin  für  den  Adedisa  bei 
IQndehi,  wen»  .diesiBlbiein  von-  d^r  IjuigeftealiuiidiiQg  MaBiqi,  si^d, 

-  gehfedten«  •  i  '  *  - 

Dee  ihhalt  dieses  Vbrtrages  ist  folgelider: 
-  ^l>«Daa  häufigste.  Leiden    des   kindftidhen  Allers   unter  den 

•akulea  Kvankheiten  ist  In  Wien: die  LuB«eiteiiti«id*i^  —  2)  Da 
die  Tubeckeln  siißh  am.  leichtesten  In  hepatiatrten  Lun^enplirtkieen 
bUdeny  so  ist  suhl  Theil  die  bogehcnere  Häufigkeit  der  Langen- 
tuMrkiilese  im  jugendlichen  Alter  ans   der  Häufigkeit   der  Ftaeu- 

,  neoie  I  der  Kinder ;  eAläitidi.  8)  Demnach  iit  eine  dukchaua  giiüd- 
liche  Heilung  der  Pndumesiie  hei  Kindern  äthskk  desshalh  Ton  der 
grösBten  'WtchtIgUit'  4)  Die  yerschaederieil  Artkn  tan  LungM- 
entiündnng  müssen  je  nach  ihr^r  Menütit  und  Extenaltit  Ye^ 
schieden^  behandelt  werden.  5).Die  ächtaLohar^neuaMniaCfkMn- 
möfcia  Jobarii  gmiuma)  ist  es^*  gegen  wekhe  B^.  IL  beiSfaidelii 
deAAderlasa  flr  nothw^ndig  hütii  6)  Untef  dieser  A^t-^nn  Pneu- 
monie Terstehr  Hr.  M.  diejenige  LtingenetitziUidung,  wiikhe  ge- 

/wdhnlidi  t ohne  Iniige  Verboten,  nach  Erhitfung  oier  SridObOf, 


'^ 
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Sich  liilig%0lio&  9    Sciiftrlaeh ,    MaMiu  od«r  Poelcen  einWiit  «d 
durch '  bMandtge  ItyspsM,  Druck  iuf  der  Srtist,  kirteiiy  scliarfeii 
H«stCD,"dctf>  t«cb  biswailen  fehlt,  Hihe,  Fiebfer,  BinfeftoimtiiheU 
des  Kof  fes  und*  tnirelleii  Erbrechen  eich  kiittd  gibt,  wihread  n- ' 
gleich  aA  dem  kranken  Theile  der  Bm^twanH  der  Ton  gedtmpft 
iit  «nl  daMlIet  anfangs  feines,  treckenea  Rameln  und 'Schwachee, 
mibestinakes ,   epateir  brdndiiales  Athnien  birbav:  irtrd*  und  der 
Pnla  klein,   hirtlich  and  freqif^nt  ist.    t)  Anatomiach  gib«  eich 
diese  Pnenmonie,  die  gewöhnlich  bei  älteren  Kindern,  abef  auch 
biawtBilen  bei  Kindern  tnter  einem  Jahre   TorkOmmt,   im  ereten 
Stadium  durch  ^ine   ausgebreitete   Stase  im   Lungenparenchyaie, 
im    zweiten  Stadium    durch  rotfae  Hepatisation   und  im    dritten 
Stadium    durch    Diffusion,    Eiter   oder    durch   Absiesse    kund^ 
8)  Yen   dieser  Lungenentitndung  ist  es  das  erste  Stadium,  Iro 
selbst  bei  gani  kleinen  Kindern  ein  Aderlass  die  trefflichste  Wir*( 
kung  hat.    9)  Im  2.  Stadium  hilft  awar  der  Aderlass  nicht  mehr 
so  schnell,    aber  er  bringt   doch  noch   grosse  Erleiehterung  und 
beOrdeft   die  Krise.    10)  Im  ^.  Stadium,   namBch   in  dem  der 
Eiterung,  hat  der  Aderlass   auch  bisweilen  seine  gute  Wirkung 
gehabt.    Die  Anxeige   für  den  Aderlass  in  dieser  wichtigen  und 
gefahryellen  Krankheit  ergibt  sich  demnach  aus  der  genauen  Be^ 
Stimmung  derselbe»  und  ans  dem  Alter  der  IndiTidwaUlit  und  der  ^ 
Konstitution  dea  Kranken.    In  Bezug   auf  die  Diagnose  gesteht 
Hr.  M.,  dass  er  selbst  dann,  wenn  die  Auskultation  nur  negative 
Resukate  or^ab,    sHh  nicht  vom  Aderlass  abhalten  Uess,    sofern* 
nur  der  Husten  des  Kindes,  die  Lagerung  und  das  Fieber  dessel- 
ben eine  solche  Pneumonie,  wie  hier  gemeint  ist,  vermuthen  lies** 
Ben.  In  Bezug   auf  das  Aller  und  die  Krifti|;keil  des  Kindee  be^ 
merkt  Hr.  M.,  dass  man  starken,  ToUsaftlgen,  über  ein  Jahr  alten 
Kinde^  ohne   Bedenken   zur   Ader  lassen  kann,    aber  auch  bei 
zarten  Kindern,   sofern  sie  früher  ganz  gesund  waren,  hat  Hr. 
IL  diesen  Eingriff  mit  dem  besten  Erfolge    gemacht;   ja   selbst 
Kinder  unter  einem  Jahre  Tertragen,  wie  Hr.  M.  bemerkt,  in  den 
heftigen  Graden  dieser  Pneumonie  *^inen  Blntrerlust   durch  Ader- 
laaa  ganz  gut  Und  leiden  weniger  dabei,  als  bei  S--4  Blutegeln, 
durch  die  -eie  mehrere  Stunden  lang  im  Blute  gleichsam  a chwimmen. 
Ueher   die  Art  des  Aderlusena  bei  Kindern   macht  Hr.  H. 
folgotide  Bemerkungen :    n^le  Eröffnung  der  Arm?ene  ist  bei  den  . 
meiat  fetten^  unruhigen  Kleinen  allerdings  nicht  ao  leicht  wie 
bei  Erwaehaeneni  und  erfordert  einige  Uebung,  weil  man  eich 
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baifli  Tftftn  derV«ae  vehr  4vfh  dafGettU  als  iwlk  iteaA^fa 
leittn  luseB  mui*  Um  ti»  Taue  «a  fUik^  itehf  ick  da«  Binir 
dna  «har  defaalbeii  mftgllckf I  atraff  an^  loakara  aa  ahar  glaich,  aa 
w»  det  Siaichiiitt  gaMachi  ist.  Wabtani  9W  4aa  BUi  kamn»* 
tiiarffllt  (in  TallaM  SteaUa  ^rinfi  aa  bat  Kindam  aaltan)^  laaa« 
man  daa  Arm  gana  robig,  vaU  dia  latta,  acUaSa  Armhai^  aich 
bai  jedar  Batragniig  lalchik  vava^abt.  oiid  dia  Wanda  daaA  Tar- 
sdUasmi  irtrd.  Diasa  l^gentbffimUabkali  dar  Banl  bei  Kmdani 
gawibrk  abar  wiadar  dan  Voiibail,  daaa  man  dia  Blvtaie  aabr 
laial^  anhaltei  kann«  Ea  genügt  biepia  maiat  ein  StraiCiB  asg* 
liacha»  Piaatere,  oder  aiaiga  Haftpflaatarfibraifan  verden  übar  dia 
Wvnda  gaafanst  Ich  niiUrlasaa  jadoeb  ftie,  dia  Umgabwig  daa 
Ktndfii  I«  balabrea,  dase  ia»  Küia  aus  dar  Vene  tiiia  Bklug 
eintreten  aaUte,  dteae  anganbUqklich  dnrch  fastea  Binden  daa  Af* 
mal  nntackalb  dar  AderUaaimnda  geatallt  irardan  Unna/*  -^ 

Uabela  Era%ntaa»  4ah  Tb^  M*  ipeina  andKea^  ala  di^s  bocbslani 
die  AdeilaaawatUa  in  eitern  begann  und  anl  diaea  Weiae  bailta« 
Dar  Sabnepiier  JM  bei  Kindarn  nidit  zn  gebranahffi»  vail  aMn 
eben  dia  Aden  niibk  dentUch  aeke«  kann,  eandem  nnr  die  I«an* 
satte,  obglelA  dieae  nickt  ei«e  bq  raine  Wunde  gibt  ab>  jener»  **- 
Bei  kleinen  (indem  unter  2  Jaibrani  wvrdan  1  Ua  k54iatana  1  Vi 
IkmUf,  KaadM»  »viadien  2--3  Jataren  2  bia  S  Vnien  nnd  Mab 
äharen  Kindaiat  4h^  Unaen  abgaiasaan^  abe  dl#  all|f  eaaeine  Wia- 
knng  einltritJ^  -^  Bm^VL  üni  dnrebaekniittUab  bei  PnanmoalaM 
das  Kinder  .dta  Varhaltniaa  daa  Samina  znm  Kniar  wie  1:S. 
Dila  aogeoMale  SpcKfckant  sa^t  steh  an  de«i  BInta  im  iÜndnr 
nickt  gac  Jifjltf«^  kat  Jad«^  wenig  Bedantnng  nnd  iat  kaina  ba* 
atiHPirta  Iii4ikation  Sir  wm  waitoaen  Adarlaaa.  — 


mi^mi^m 


lieber  dfe  Aiisteckaiignfftliigkeit  d(fer  Maseni. 

Ks  kann  im  enten  AngefsbUcka  aahr  in  Venrnndening  aataas, 
daaa  bei  der  groaaen  ZaU  Tan  BaobaektoAgan,  dit  man  tbar  dfo  thr 
aern  geeamiiieH  nnd  fast  tIgMob  an  aanuneln  fielegenfeteit  hat, 
dock  noek  ein  wiebtiger  Punkt  in  der  ChichtckU  «esar  BranUmil 
in  fDUem  Zweifel  geblfeken  ist.  meter  pMkt  balriA  nimliak 
die  Frage,  wann  die  Maaern  ansteckend  ipiren  tnd  via  lange  aia 
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tntteclniiigfsfiliipr  trlelben.  Die  neii6Bten  Scbriftsteller  Wer  Hani- 
oder  Kinlerkrankheiten :  Rayer,  Cazenare,  Guersant  und 
B 1  a  €  h  e  ,  Rillt  et  und  Barthex  sagen  darüber  kein  Wort. 
Guereant  und  B lache  erwähnen  nur,  dass  sie  glauben,  data 
die  Ansteckungafahigkeit  so  lange  dauere,  bis  die  Abschuppung 
Tollendet  ist,  aber  sie  sagen  nicht,  wann  sie  anfangt  Es  ist 
dieses  jedoch  ein  sehr  wichtiger  Umstand,  denn  will  man  etwa 
die  Masernkranken  isoliren,  um  Gesunde  Tor  ihnen  zu  schützen, 
ao  muis  ttan  doch  wissen,  wann  diese  Abscheidung  zu  beginnen, 
wie  lange  und  in  welchem  Grade  sie  zu  unterhalten  sei.  Für 
diesen  Zweck  kann  der  folgende  Fall,  den  wir  in  der  GMette  dei 
BbpUanuB  (26.  Mai  1849)  angeführt  finden,  von  Nutzen  sein. 
Bin  4  Jahre  altes  Madchen  wurde  am  IS.  Mai  unwohl,  rerlor 
den  Appetit,  hatte  etwas  Fieber,  katarrhalische  ZufUle,  Thranen- 
triufeln  und  Lichtscheu.  Das  Kind  hatte  noch  nicht  die  Masern 
gehabt  Und  man  konnte  diese  Erscheinungen  als  die  Vorläufer 
der  Krankheit  ansehen  und  die  Besorgniss  wurde  auch  den  Eltern 
nitgetheilt.  Diese  fragten  nun,  ob  es  nicht  besser  sei,  ihre  an^ 
deren  beiden  Kinder  schnell  aufs  Land  zu  senden,  um  sie  Tor  der 
Ansteckung  zu  schützen.  Von  diesen  beiden  Kindern  war  das 
•ine,  ein  Knabe,  0  Jahre  alt,  und  hatte  in  seinem  5.  Jahre  schon 
die  Masern  gehabt;  das  andere  Kind,  ein  Mädchen,  war  6  Jahre 
alt  «nd  bis  dahin  noch  nicht  Ton  den  Masern  heimgesucht  worden. 
DieAerzte  riethen  desshalb,  nur  das  kleine  Mädchen  auPs  Land  zu 
senden,  und  es  wurde  auch  am  Abend  desselben  Tages  weggeschickt, 
als  die  sdion  erwähnten  Vorboten  bei  dem  jüngsten  Mädchen  sich 
einstellten.  Am  folgenden  Tage  gegen  0  Uhr  Abends  zeigten  sich 
in  der  That  hierauf  die  ersten  Masemfleeken  auf  Brust  und  Ant- 
litz und  am  nichstfolgenden  Tage  war  die  Eruption  rollständig. 
Was  nun  das  andere  auf  das  Land  gesendete  Mädchen  betrifft, 
so  erkrankte  es  am  10.,  nämlich  6  Tage,  nachdem  die  Vorboten 
bei  der  kleinen  Schwester  sich  gezeigt  hatten  und  man  sie  ent- 
fernt hatte  und  am  Montag  den  Sl.  war  der  Masemansschtag  voll- 
ständig  entwickelt.  Bei  beiden  Mädchen  rerlief  die  Krankheit 
gMeklich,  der  Kranke  blieb  frei.  Aus  dieser  Mittheilung  scheint 
henrorzugehen :  1)  dass  die  Masern  ansteckend  sind,  ehe  nodi 
der  Ausschlag  zu  Tage  gekommen  und  S)  dass  die  Inkubations- 
periode -fast  8  Tage  lang  dauern  kann.  Es  muss  in  Bezug  au' 
den  ersteren  Schluss  noch  bemerkt  werden,  dass  das  kleine  Mäd- 
dien,  irelches  Ton  den  Aeltem  aufs  Land,  geschickt  war,  Torher 


m 

swar  in  i«r  Stadt,  aber  in  aiaw  aatfeniiaa  Peatiiioaaiiitdt  wir, 
wo  keine  Masern  exisUrten,  ond  daes  ea  i^rade  die  Aeltern  an 
dem  Tage  beenchte,  als  die  genannten  Vorboten  bei  der  Sehweslar 
sich  ftigten« 


Eigenthfimliche  Erscheinungen^  welche  das  Weck- 
selfieber  bei  ganz  kleinen  Kindern  darbietet. 

,^di  wurde,  enahlt  Dr.  M  a  c  a  r  I  o ,  Afst  an  SancefegMe 
iAmmaläi  fmiiico-fiytkolofiqvet^  Jimviei-  18W),  am  14k  8e|^ 
tember  \SKt  tu  einem  S  Jakre  altien  MlddieA  garnte; 
CS  war  Von  gafter  Kenetitirtion  und  trefflkbcr  ChiüaafabigMl. 
Sa  iiatt«  sehon  einige  WechseKeber-AnflUle  lail  dem  ftnartmlt^ 
pai  gehlbt;  dann  wurde  dar  Tjpus  ein  driftigiger  «ad  daiaif 
ein  eintägigen  Am  ft  September  seil  der  Anidl  mit  JMtigen 
Erampfeii  aw^elreten  sein,  diele  Krlmirfe  aoHen  Ah  dnam  iig- 
lich  and  nat  graaser  Heftigkeit  wiederholt  haben  and  ab  iak  aai 
14.  daiKiad  sah,  fand  ich'  es  in  den  heftigateaKrimffen  nnd  in 
«UiAn  Znstande,  den  man  für  ein  sehr  emaCes  CeMrakiden  hiNs 
haken  Unaen.  Sa  wie  4ar  Anfall  TOföber  war^  gab  Ich  ain%e 
hriifUg»  Dosen  Chinin.  Die  Krämpfe  kamen  nicht  wieder «  dm 
Fkbar  Teilar  aich,  aber  in  dem  Maaaiai  wie  dieaea  schwand,  sehian 
nach  die  CMsteethitigkeit  m  schwinden.  9aa  Kind  hat  ptMxlieh 
den  Ansdrack  daaBlödsinnes  bekommen,  ein  stampfsianigea  Lacheia 
sitat  Ihm  auf  den  Lippen,,  das  Oedachtnisa  scheint  gaaa  ^/fiM^ 
Ukcht  an  saia^  Üb  weilen  wankt  es  maechinenmiasig  mit  lern 
KKkpet  hin  and  her,  apreitzt  die  Arme  ans  nnd  wirfl  sieh  naür 
anartäDblirtem  Schreien  ?ome  aber;  Irttier  aehr  reinlich  gawfthnl, 
amcbt  es jatat  unter  sieh  und  kömmect  sich  nicht  um  daaSehmatn; 
lOBst  aahr  gesehwitxlg  nad  nranter,  apricht  aa  jalat  heia  Weit, 
gibt  keinen  Namen^  ferlaagt  nichts  und  farhUt  eich  foUkemmen 
^sifv,  gleichgültig  and  thrinenloe  wie  BlMainnlgeb  lar  diaaam 
Zustande  bUeb  das  Kind  8  laga,  dann  rief  es  ainmal  daa 
Valier,  liebkoste  ihn  mehiamls,  aber  sprach  an  ihm  Mähte;  endlich 
einige  Tage  sp&ter  fing  ea  an  au  aptechen,  feriangte  an  aaseaii 
lidiette  edar  weintai  machte  nkht  meh^  anter  skh^  fing  an  aHt 
aaderen  Kindern  an  spielen^  mid  liebkoste  eainen  Vater,  aber  aiAt 


■ickt  Ich  habe  das  Kind  seit  e^i  lUglft  j^  HÜ  ImUwiei  jwriprffe 
Anfangs  Mai  dieses  Jahres  traf  ich  den  Vater,  der  mir  enihlte, 
dass  das  Kind  awar  sich  wieder  erholt^^  aber  noch  nich) 
dfe'frWe^  «raflf'a»  Veriiti^d(ni''W^aW^^i)^  4(u1:ind 

erfasse  Alles,  Bft^A^^Jji^^fArttihBOiWM^^^f^  dass  es  Yon  man- 
chen Wertem  nur  die  erste  Silbe  ausspricht  und  dann  stehen 
bleibt,  um  das  Wort  zu  Tollenden.  Will  ban  diirdi'Vöriprechen 
dalKnl' airln^en,  die  W9r];,e  anszuäprechen,  so  pffeg^  es  gewdhn- 
Itc|i  geradezu  es  ku  TeriretgeVn.  Es  Ist  wieder  so  h''enn[dl]c&'  Wlf 
früher,  aber  es  zeijrt  noch 'nicht  dieselbe  Sauberkeit.  Die  f'rag:^ 
ist  hier,  ob  diese  t)epressioii  Ati  (Seistesthätiffhdt  der  Wlrkunir 
des  schweftlsauren  iChlnlns  oder  einer  Aiiektion  ^esClehlnies  ul 
Folge  des  Fiebers  beizumessen  seL    Ffir  die  letztere  Ansicht  spricht, 

4#»  ^  :W«ll!w#rtf r  ▼P^|!*n*»»«  rt*-<ipjJ)Ci^^9tSplBrtflew:^«^ 
betrachtet  wird;  für  die  ttflti^f^jMchl  l^ingegen,  dass  das  schwe- 
felsaure Chinin  direkt  auf  das  Nenrensystem  und  besonders  auf 
hßi'Mim  ftowifktir  V'ieiJNWdN^lBficbe^^      HHoii  lelUM«  Bin- 

ttikmfii^:idl#  ObimaffMM»  uMNi4iiiif  Ali  SmiAt^^i  Hopfsjch«!«» j 
Bopfap  li  4aii  Mllffli  m  ^  w.  fnniwnr.  «^  4ase  tmi  fiinigett 
^H^tM  >  alK  ofn  .QM  b^Mhlft  .imd«  im.»iii»itale  w  Xfnoi 
ta4  «ifib  fmr;i[imM  eint  juig«  Spapü»  4i4  aiim  gittzen  Ti9 

Mnsnn  X%iniM,iuriifMialfiMMiM0o  kattfii  ^tolKmiaif)^  Mm 

Grammen  CSiinin  auf  einmal  gab,  tmftbf^  i4lffl9ir:f IweiMiself» 
Betäubung,  Schwindel,  wurde  blind  und  taub  und  phantasirte  24 
Stunden  lang,  dann  war  alles  vorüber  und  er  war  gesund.  Es 
scheint  demnach,  dass  bei  dem  Kinde  das  Chinin  alle  die  Erschei- 
nungen herrorgemfenj'inir  wfre^tann  4tr  überaus  lange  Dauer 
des  Znstandes  etwas  höchst  Auffallendes. 


BKtxeUen  und  Noti%en. 

Branntweinklystiere  gegen   den  Scheintod  Neuge- 
borener. 

Ein  hollindischer   Ant  zeigt  briefliph   an,    dass    eine  Ein- 

VftnPfg  IM  a;>  IMto   krUiif ffi  .gcfiilwMnitYrews   iu^    on 
zm.  isat.  30 


i«r  beitea  WM«A«Mviigfiaiiltel  ist 


HefluDg  der  GefassoHUtermäler  4arc1i  äussere  Ad- 

wendoBg  der  Jodtinktur. 

•  •  • 

Ein  Hr.  Bulteel  in  Flymouth  bmohtet,  daas  durch UglichM 
Anwinseln  einer  sehr  kraftigen  weingeistigen .  Jodanflösung  (Jod* 
^h  Spirii.  FiM.  recHfi  Iß)  in  knner  Zeit  ein  xiemlicli  bedentei^ 
des  Gefusmnttermal  beseitigt  wurde.,.  Mehrmals  schappte  die 
Oberflache  des  NItos  sich  ab  mid  wurde  immer  kleiner,  bis  er 

•  •        * 

gani  Tecsebwand  und  keine  Art  toh  Narbe  hinterliess« 

Vorsicht    beim  Gebräuehe    des  Brechweinsteines 

bei  Kinderji*     ,  . 

•  *  '  ♦  ■ 

Kfn  S  J.  akes,  robtstes,  ansehefn^lid  gesundes  Kfaid,  berichtet 
I>r.  Pickelt  in  Boston,  litt  an  ästhlmatiifchen  Beschwerden;  ein 
Arzt  Terordnete  eine  AuflSsung  ton  Kf edtweinstein ,  die  §o  go^ 
reicht  werden  sollte,  dass  eiAe  Kausea  emige  2eit  nnterhaltea 
wfirde«  Es  entstand  aber  urpldtklich  eine  solche  byperkatharsb 
und  allgemeine  Prostration,  ikiB  das  Kind  starb.  UaempfiBdlidi- 
keit,  BrKhlaffung  des  Afterschliessmuskels,  kühle  und  feuchte 
Haut,  stetes  Vmherrollen  des  Kopfes,  lifide  Gesichtsfarbe  waren 
die  lotsten  Erscheinungen« 
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Verlag  Ton  Palm  Enko  in  Brlängen«        Draek  Ton  f angö  fSth^ 
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After,  kQDstiicher  458 

Afterimpe^foratione.D  438. 
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Lungenentzündung,  Aderlass   di^ 
gegen  454. 
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